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Fox , a Londres. 
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que , à Vienne^ 
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Schwenger, àRfaeda. 
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Soquef, à Turin. 
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à Grouingue. 
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SOCIÉTÉ DE MÉDECINE DE PARIS , 

i ' • * ^ . . ■ . . • 

Séance générale. du i5 décembre. 

Rapport sur les mémoires envoyés au 
concours , en réponse à cette question : 

^ « Déterminer.la nature , les causes « et le traitë- 
tuent des hémorragies internes de l'utérus, gui sur- Pertes uié- 
vieunent pendant la grossesse, dans le cours du tra- 
vail , et après raccoucbement. » 

Membres de là commission, MM. Ané, 
Devilliebs , Nacquart , RouXj Sjédillot 
}eiii|e ; et Lagneau , rapporteur. 

Ces mémoires sont au nombre de quatre. 

Celui qui porte le u® i , a pour épigraphe : 
Et erit mihi magnus ApoUo* 
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L'aufettr ne fait qne parcourir son sufef; 
rine»r* ** Tout ce qu*il dît de rorganisatîon de la ma- 
trice , de ses propriétés , et de ses fonctions , 
est fort incomplet. II en ef^t de même de sa 
manière de classer les hémorragies utérines 
internes , ainsi que de Texposition des causes , 
du diagnostic , du pronostic , et de la cura« 
tion de ces maladies : par exemple , après 
avoir dit que les pertes utérines internes ne 
peuvent avoir lieu que lorsque le dévelop- 
pement de ce viscère est l^ien pronpncé.^ 
Taufeur , à Tarticle duration y ne parle que 
des hémorragies qui se déclarent pendant et 
après Taccouchement, et passe ^o^s& silencd 
celles qpi arrivent pendant le cours de la 
grossesse* 

Au surpltrs , en adressant ce travail à la 
Société y Fauteur ne manifesta pas f espoir 
de le voir jDouronné. il n^a d'autre vue^ 
.comme il Tannonce lui-même, que de pré<- 
senter, pour être inséré dans le Journal ^ deuac 
cas d^anatomie pathologique analogues au 
sujet qu^il a joint à son mémoire ^ et qui^ 
èfiectivemeni , présentent de Tintérêt. 
Le mémoire n» 3 ^ porte pour devise :: 

Floriferis utapes in salHbus omnia Manây 
Omnia nos hidem ^èpascimur aurea dictm. 

Son auteur s'est contenté d'oflDrîr un ré- 
sumé tracé rapidement des connaissances les 
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pins génfralement reçues sur les hémorra- ^^^ ^ . 
gies utërmes , sans s^aitacher à résoudre au- ^^nea. 
cane des questions qui s^y rattachent natu- 
rellement. Sous ces deux rapports, son tra- 
vail est très-faible. Du reste , il serait peut- 
être juste de le regarder plutôt comme le 
premier jet d^un mémoire auquel on aurait 
eu rintention de donner par la suite plus d'é- 
tendue ^ que comme un écnt présentant^ dans 
l'état où û est aujourd'hui/ toute la perfeo* 
tien dont il est susceptible* 

S'il n'était pas envi&agé sous ce point de 
"^e, on pourrait reprocher à l'auteur- d^a- 
voir méconnu le but des concours ^ qui est 
de discuter et d'approfondir des points de 
doctrine encore incertains ^ plutôt que 
d^offirir des aperçus généraux qui ne pré- 
sentent rien de neuf, ne sont d'aucune uti- 
lité pour la scknce, et ne peuvent, par con- 
séquent, être l'objet d'aucune distinction aca* 
démique. 

Un autre mémoire inscrit sous le n"" 4, 
porte pour épigraphe : 

En physique comme en morale, les maxi^ 
mes et les préceptes ne suffisent pas ; il 
faut des exemples. 

Avant d'aborder la question principale j 
Vauteur consacre plusieurs chapitres à la 
description de l'utérus et de s^ annexes. Il 
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iadiqae avec beaucoup de détails les diffé- 

Perle* uté» i ' ,/ . 

rincf. rens changemens qu'éprouvent ces organes 

aux époques de la menstruation et pendant 
la grossesse. Ces notions préliminaires sont 
claires.^ méthodiques, et bien développées. 
Viennent ensuite dès considérations non 
moins étendues^ sur les hémorragies utérines , 
autres que celles dues à Tétat de grossesse , 
et sur celles qui , survenant dans le cours de 
la gestation, ne méritent pourtant pas le 

m 

nom d^hémorragies utérines ' internes. Ce 
n^est réellement qu'à la moitié de son mé- 
mpire que Tauteur entre tout-à*fait dans la 
question. 

Cette deuxième partie de l'ouvrage se fait 
remarquer par des recherches utiles et de 
sages discussions sur des points importans 
de la science^ Ici Fauteur, se demandant 
pourquoi les pertes utérines internes présen- 
tent un danger si imminent , cherche à dé- 
couvrir si la gravité de cet accident est tou- 
jours proportionnée à la quantité du sang 
épanché : plus loin , il donne un bon article 
sur les tumeurs variqueuses qui surviennent 
aux parties génitales externes pendant le tra- 
vail de Taccouchement ; ailleurs , commen- 
tant les faits par lesquels on a voulu établir 
l'existence des hémorragies internes occasion- 
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héiéspit là rupture du cordon ombilical , et 

. „ . • 1 . Portes Tïté- 

s^appuyant sur des observatiôas qui lui soût tïutê. 
ipropres , il élève des douter sut* la tèalité de 
i:etfe cause des pertes utérines. 

En général > ce mémqire est rédigé avec 
soin. Il brille surtout par un esprit d^ordre 
et tine méthode ^ qui mériteilit de grandi 
éloges; Mais oh est obligé de recfonnaitre que 
Fauteur 3 tout en faisant preuve de beaucoup 
de savoir 3 s^est un peu trop arrêté aux gé- 
néralités par lesquelles conmieuee son tra- 
vail j de sorte qu^on ' pourrait ptesque dire 
que 3 plus tard ^ le tenlps lui a manqué pour 
déployer ^ur les points qui ont, je plus de 
rapports avec Tobjet du concours ^ cette ri- ^ , 

chesse de connaissances pratiques qu'on aime, 
Â trouver dans les productions de ce genreé 
Votre commission a jugé en outre, que ce 
médecin ^ en pe traitant pas d^uûe pianièr# 
spéciale . des hén^or^Tcigies utérines intimes ^ 
n'avait pas entièrement répondu an,x vues de 
ta Société. Elle vous propose . néann[|oios de 
Im accorder upe médaille. ^^émujatioiieii 
airgent^ son mémoil^e annonçant , d'ailleurs,; 
on homme instiîuit et très-capable db mieux 
fSàire encore si Fatëne .«^ouv^ait pour une 
Nouvelle lutte) • • • , , : 

Sousi.ld ti<>.-ja,;sQ présente un dernier mé- 
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moire avec cette épigraphe, tirée de Baôon: 

Nil fingMdum ^ aup excogiùandum^ sed in^ 
veniendum quid natura faciat ^ atuferat* 
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Cet écrit , dont la lecture offre d^ua bout 
i Tautre un kitérét toujours croissant, se di»- 
- tingUe des précëdens par la richesse ^ Fiui'* 
portance et la précision des règles de pra** 
tique qui y sont consignées. Il est , sans aucua 
doute , Tottyrage d^un médecin instruit et 
judicieux autant que bon observateur. On 
voit avec pliiisîr que Pexemple s'y trpuve 
constamment à côté du précepte, et que la 
connaissance parfaite des lois de Torga^tiisçie 
y sert toujours de base aux maximes, les 
plus saines de la pathologie, et de la thérâ» 
péutique. 

Çependàûf^ malgré les titrés qui recom* 
mandent ptii^samtaent ce travail à Tatten^ 
tion des praticiens, la commission doit , daniS 
Tintérêt même de. TauteiiH* ^ signaleir quel-" 
ques paësages qui ne lui paraissent pas* tout* 
è-fait exekhpts die reproches. Elle a pu s'é-* 
tonner / ]^c eki^pte , de ce quMl se ^it 
effoMé éé éormersut* ton» 1m pbénomèifee 
vitmiJt ^iPë eu k ëoâsidérêxiy i^iBà dans^Kéi 
tat sain que dans celui de maladie , des* ex^* 
plications^ physiologiques , qui , bien quVn 
harmonie ^' |)6ur k plufMrfr» avec ks^ idées 
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reçues 5 et quoiqu'elles annoncent un prati- 

tîien nourri des bonnes doctrines de l'école ténue». 
moderne ^ ne laissent ;pas de paraître quel- 
quefois poussées jusqu'à la subtilité. Dira- 
t«elle encore que Fauteur n'a pas craint daus 
quelques occasions, de faire concourir les 
lois de la chimie à l'explication des actes de 
la vie ? mais c'est principalement sur la 
forme que l'auteur a (k>nnée à son ouvrage^ 
qu'on est en droit de se qjontr^ difficile. Il 
en aurait beaucoup rehaussé le mérite et aug- 
menté l'utilité) s'il y eût mis plus de clarté 
et de méthode ; s'il eût distribué sa matière 
d'après la variété des su)et8 dont elle se com- 
posait ; s'il eût suivi enfin une marche , si- 
non didactique , au moins plus régulière , 
de façon à «n rendre l'intelligence plus fa- 
cile à fous les lecteurs. 

En résumé) les imperfections que nous 
Venons de signaler suffisent ^ encore qu Vîtes 
soient légères, pour déparer cet ouVrôge, 
mais quoique ce côté faible du mémoire soit^ 
dans la circonstance pour laquelle ib a étd 
composé , un motif pour vos commissaîraa 
de se montrer sévères ) il n'ôte pourtant^|>as 
le mérite des principaa;^^; artieltoy'>;oùf^sout 
traités de main de maître les objets mal ap- 
profondis jusqu'à ce |bm*3 sur leiquels^ la 
Sociétéaveuhi appeler de ûoiAvéUeâi fcMfiéréi 
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, en ouvrant un concours sur les pertes uté* 

Perle» até*- ^ , * 

rines. rines internes* 

Diaprés ces considérations^ la commis^' 
siouy tout en reconnaissant la supériorité 
bien marquée du mrémoire n* 2 , sur les 
trois autres, ne croit pas devoir proposer à 
la Société dé lui adjuger le prix ; mais elle se 
sent parfaitement autorisée , par le savoir^ 
et les connaissances pratiques qui y sont ré- 
pandus ,« à témoigner à son auteur le cas 

^ — 

qu^elle fait de ses effi^rts^ en demandant 
qu'une médaille d^or du prix de cent francs 
lui spit décernée à titre d^encouragement 

Tel est 3 messieurs, le jugement que votre 
commission a porté des mémoires envoyés 
au concours sur les perles utérines internes* 

m 

Si elle regrette vivement de n'avoir trouvé 
dans aucun la réunion des conditions exigées 
pour accorder la palme proposée à la noble 
émulation descpncurreus, elle voit pourtant 
avec saîtisfaction danis ceux qu'elle a distin- 
gués i des DQLOti&^e grandes espérances pour 
Tannée prochaine. Elle vous propose , en 
cons^pience^ de remettre la question au 
conccnirs. 

Suivent les signatures* 

La Société^ ayant entendu le rapport do 
la çfflpamis»|oa spécifie &ommée pour Tex^r 



men des mémoires qui lui sonf parvenus sur 
la queslion relative aux pertes utérines z/i- rines. 
ternes, adopte en entier ce rapport et ses 
conclusions,' 

En conséquence , et séance tenante ^ M. le 
président rompt le cachet du billet clos ^ 
joint au mémoire n*" 2 ^ ayant pour épigra- 
pire : Nihilfingendum , au t excogitandum y 
êed int^eniendum quid natura faciat , aut 
ferai. Bacon. L^auteur de ce mémoire est 
M. Bonniëu 9 professeur des maladies des 
femmes et des enfans , à Técole médicale gra- 
tuite de Rennes, département d'IUe-et- Vilaine, 
mçmbrç associé de plusieurs Sociétés sa- 
vantest — M. le secrétaire-général lui fera, 
savoir j que la Socxéié dé médecine lui dé- 
cerne une médaille d^émulation , eu or , de la 
valeur de 100 fr. 

Sur la proposition de la commission y une 
médaille d'émulation , en argent , devait être 
décernée à l'auteur du mémoire n^ 4 , ayaiit 
pour épigraphe : En physique comme en 
morale , les maximes et les préceptes ne 
suffisent pas , il faut des exemples^ M. le 
président ayant ouvert le billet cacheté qui 
était annexé à ce manuscrit , y a trouvé ces 
vELo\s\Si, contre tout espoir , la Société 
honore de son approbation le mémoire 
ayant pour épigraphe t En morale comme 
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en phvsioue^ etc. .. P auteur se fera eonr% 

Pertes uté- r J i ' ' ^ 

rluea. Jldîtr^* 

La Société de médecine remet au con- 
cours, pour Tatiaée 1819 , la question suî-^ 
vante pour un priji; de 5oo fr. \ dont les frais 
ont éti faits par feu M. Bousquet, membre 
houoraire : Déterminer la nature y les^ 
coiuses et le traitement des kémorragieSc 

é 

^internes de l^utéri^s , qui surviennent pen^ 
dant la grossesse ^ dans le cours du tra- 
iwilj et après V accouchement. , 
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Rapport fait, au nçm de la commission 
nommée par la Société de médecine , 
dans sa séance du mardi , 3 nûçembre 
i^iSy pour examiner les mémoires qui 
lui sont pcin^enus s^r le prix de matière 
médicale qu^elle a mis au concours 
pour i8i8. 

. Membres de la commi$sioja : MM. LoiSE-. 
LEUR Deslonchamps , Nacquart y Planche y 
SépiLLOT , Vaidy , et Mérat , rapporteur. 

ciassîficat. La société a proposé, pour sujet d'un prix; 
e»m aic.^ ^^ matière médicale, dans sa séance du 21, 

avril dernier, la question suivante ; 
«Déterminer si, d'après nos connilisaaixces a(> 
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tuelles , on peut ëlablir une classification rëgatière 

des médlcamens , fondée sur leurs propriété^ mé- , ^^*V^ 

dicales. » 

Deux nK^môires ont été adressés à la So- 
eîéié 9 snr cette question ; le premier a pour 
épigraphe ce passage de Sghwijlgujê : ^ 

« Le f;;^nîe expérimental a encore si peu présidé 
aux explications thérapeutiques de la matière 
médicale, là 

Et le second y porte pour devisé : 

« Menhodus ênim iterationes et prolîxita^ 
tem gigniù f"^ œjjuè ubi nimia est àc uhi 
nulla, » (Bacoit^ Hiit. nat. f i«) 

Voa commlasaires ont pris auccessivement 
leclare de ces luémoires^ dont voici une 
courte analyse, 

. Lé n^ I , est un travail dont le plan et les 
/divisions décèlent une personne qui connaît 
bien le 8U)6t sur lequel elle écrit , qui parait 
en posséder à fond fous les détails ; ses vues 
Hput saines^ ^% idées méthodiques et bien 
médicales ; mais , soit précipitation , soit 
tiunque de soins 9 ce mémoire est écritd^une 
manière fort incorrecte ; des fautes nom- 
breuses de style le déparent ^ et laissent la 
regret <}ue Fauteur n'ait pas apporté autant 
d'attention à la rédaction de son travail t^k 
en exposer les idées principales. 
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ment fci que se frouyô la partie solide de son 
frayai]. desmédic. 

Il termine, dans le quatrième chapitre , par 
exposer la méthode qu^il faut suivre , selon 
lui y pour parvenir un jour à une bonne clas- 
sification des substances dont se compose la . 
matière médicale. 

L^auteur cite , à Pappuî de son opinion ^ 
sur rincertittide où nous sommes sur les ver- 
tus des médicamens , celles qu^on a accor-. 
dées à Topiuip y et qui Varient suivant lea^ 
ihéiories adoptées par les médecins. 

Nous ne pouvons nous empêcher d'obser^ 
ver que fauteur est malheureux dans le ' 
choix qu'il fait , lorsque voulatit exposer les 
phénomènw que produit sur l'homme sain 
un médicament, il Va prendre pour exemple 
le quinquina. Certes, ce n'est paç par ces 
efifetej) que cette. écorce est utile en médecine; 
c'e5t par la piussance qu'elle possède d'a« 
néantir l'hitermittence merbifique, qu'eUe 
est si précieuse. Cette vertu ne peut s'apprér 
cier que lorsque cet état d'intermittence a 
lieu , et alors il ne peut être remplacé aussi 
sûrement par aucun autre naédicament , tan*i 
dis que seft qualités toniques et excitantes le 
sont par un grand nombre d'autres. 

Le mémoire n^ 2 est évidemment fait pajr 
\m homme qui écrit avec autaut de pureté 



ci»8«ecat ^^ ^® facilité. Il paraît être le travail d'un 
deumédio. médeciii naturaliste^ ou, qui du moins, a 
beaucoup réfléchi sur la classifîcatioa dea 
êtres naturels. 

Cet écHt se divise eil deux parties. Dans la 
première, rauteur établit que nos classifica- 
tions ne sont que des moyens de â'aider dans 
rétudé des obj^^ts ; quUI ne faut pas les consi- 
dérer comme le but essentiel de la science; 
ce qui en exclut, suivant lui, les détails trop 
minutieux qui ne pourraient que rendre Té* 
tude pénible e| fatigante , et en diminuer 
l'importance* 

Dani la seconde 5 il propose une elassifica*- 
tîon des médîcamens en cinq classes, fon- 
dées sur les effets des substances i^édicamen-^ 
teuses sur le corps humain. II place en sous- 
ordre dans ces^cinq classes , qui senties ro- 
borans, les excitans, les tempérans, les éva^ 
cuans , et les stùpéfians , les gronpes médica-r 
menteux. qui sont admis dans les autres ou- 
vrages de matière médicale. > 

Gomme Fauteur du mémoire précédent,, 
cdni du travail que nous examinons a eu 
le boa esprit. , diaprés M. le doct. Barbier , 
d'Amiens , de reconnaître que l'effet positif, 
ou la médication ^ était tout dans les médi» 
camerii , que leùi: résultat curatif n^étaît que 
, et souvent fort incertain » et dé* 
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pendant plus de Tétat présent du sujet qae du - 
médicament même. de^médic. * 

La classificafiQu proposée est assez ratio- 
nelie,mais elle est loin d'être à Tabri derepro* 
ches. et notre confrère en convient lui-même ; 
elle n^est pas basée sur les expériences posi- 
tives que réclame awo raison Tauteur du 
travail précédent. 

Nous avouons avec une extrême satisfaction 
que les deux mémoires dont nous venons de 
donnei^^ une très-courte analyse, et avec dessein 
d'après les conclusions que nous allons pré-^ 
senter , pfirent des choses satisfaisantes ; que 
tous les deux , quoique dans des genres dif- 
ierens y décèlent des Hommes de mérite ; mais 
nous ne pouvons nous empécber d^avouer que 
tous les deux laissent beaucoup à désirer. 

Nous croyons que le peu de temps qui 
s'est écoulé depuis la proposition de ce prix 
{usqu'à la fermeture^ du concours est en 
grande partie cause des lacunes et de Fini.-^ 
perfection qui se remarquent dans les mé- 
moires qui nous sont parvenus. Tels quMls 
sontj, ils permettent d^espérer qucj^ r^pns 
et renods en œuvre , ils pourront repariaiîfre 
sous un aspect pins favorable aux yeux de 
la Société ^ qui s'empressera de ^onner alora. 
la palme au plus méritant , et de récompenser 
les nobles efforts de& concurrens. Nous vous 
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^^ proposons donc de remettre la même ques% 

aea, méciio. tion au concours pour Tannée prochaine^ 
afin de donner aux auteurs entrés en lice 
le temps de perfectionner leur premier tra- 
yail ^ et à ceux que la brièveté du temps n^a 
pas. permis d'y paraître^ le moyen de )s'y 
présenter ayeoayantagê« 
Suivent les si^nature^^. 

■■ y 1 I. 

La Société adopte en entier le rapport qui 
vient d'être lu , et %ç.s conclusions : et , sur la 
proposition de son comité d'administration , 
remet an concours pour Tannée 18195 l«i^ 
Question ainsi conçue : t)étermîner si, dia- 
prés nos connaissances actuel/es , on peut 
établir une classification régulière det 
médicamens , fondée sur leurs propriétés 
médicales. 

Le prix sera égâlement^ de la valeur de 
3oo francs. 

Les ' mémoires , écrits très-lisiblement , ea 
français bu en latin , devront parvenir, franc» 
de port, à M. Nacquart, secrétaire-général ,^ 
rue Saintç-Ayoîe, n** Sg, açant le Si oe^ 
tbbre 1819, terme de rigueur. Les mem- 
bres résidans delà Société sont seuls écartét 
du concours. 
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Sur là pit)position de son comité d'admi- 

Bisfratioa ^ la Société de médecine décerne médeciue» 
un« médaille d'émulation, enor^ de la valeur 
de lOO fr. , à M. J. B. J. Bard , docteur en 
médecine > médecin adjoiut de rhôpitàl de 
Beaune , associé national , auteur de plu^ 
sieurs mémoires , dont trois ont été insérés 
cette année dans le Journal général j et 
elle accorde des mentions honorables à 
MM. CoMT£ y médecin à Grenoble ; MoreLoï, 
médecin à Beaune j Mergaut, chirurgien- 
major en retraite 9 à Mirecourt^ et Girard ^ 
médecin à Lyon ; tous auteurs de mémoires 
ou observations parvenus à la Société ^ et 
déjà en partie imprimés cette année dans le 
même recueil. 

La Société de médecine rappelle en outre 5 
que^ dans sa séance du 17 février ^ année 
courante , elle avait décerné deux médailles 
d^émulation , en or , chacune dé la valeur 
de 100 fr. , savoir j la première^ à M* PRJÉ- 
TBAU , médecin , à Nantes ; la seconde ^ à 
M. Caron^ médecin à Annecy, ses associés 
correspondans 5 pour les travaux précédem- 
ment envoyés par eux. 

La Société rappelte i ^es associée , à se^^ 
correspondans ^ et généralement à toufes les 
personnes qui cultivent les sciences médi-> 
cales 9 que chaque année ^ a la fia dé dé- 
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cembre , elle décerne de» médailles d'émula^ 

f Société de , , .1 

Médecine, tion, SOI t en or 5 soit en argent , et accorde 
, des xpentions honorables aux auteurs des 
meilleurs mémoires , observations , faits de 
pratique gui lui sont parvenus dans l'année ^ 
sur des sujets quels qu^ils soient^ ou en ré^ 
ponse aux questions publiées par séries. {Voit 
à ce sujets le tome 63^ n^ de mai 1818^ 
page 281). 



Sur la proposition de sou comité d^admi- 
iiistration ^ la Société de médecine prend 
Parrété suivant. 

Art. I*'. La Société a, outre ses associés 
nationaux et étrangers ^ des correspondans 
spéqîaux. 

^ Le nombre de ces membres est déter^ 
miné par celui des départemeos. 

3. Elle choisit,, autant qne possible , son 
correspondant spécial dans le chef-lieu du 
dépajrtement. 

4* Les msmbve» coi^espondaM spéciaux 
informent la Société de tout ce qui, dans 
leur département , e|^ de natune i inté^ 
ipesser Fart en général , et spécialement des 
épidémies , des endémies^ des maladies spor 
radiqu^3 extraordinaires > des épi^poties^xle 
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Thistoire ^ de l'analyse , et des effets des eanx . soci-té lU 
minérales, etc., etc. 

De son côté , la Société , lorsqu^il vient à sa 
cotinaissance quelques faits ou circonstances 
qui importent à ravancement de la science, 
s^adresse à son correspondant spécial ^ et 
provoque de lui des recherches utiles. 

5. Les pièces dues à MM. les correspon- 
âans , telles que lettres , observations ou 
mémoires ^ sont de droit mises à Tordre des 
lectures ; et lojrsque les faits y énoncés sont 
de nature à exiger une prompte discussion , 
la Société s^en occupe par urgence. 

6. Ces lettres ou mémoires sont, suivant 
Fimporfance des faits , et là manière dont la 
matière y est traitée, déposés aux archives, 
ou insérés au recueil périodique; La Sp- 
cîété peut même , après une seconde lecture, 
réserver ces travaux pour les volumear de se^ 
mémoires. 

7. L^élection des membres correspondans 
spéciaux , se fera au fur et à mesure seule- 
ment » que la Société recevra des demandes 
à ce s^jet, et «acquerra des garanties du sa^ 
voir et du zèle des médecins ou chirurgiens 
auxquels elle devra ooîiférer ce titre. 

Les nominations seront insérées au recueil 
périodique. 
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. 8. A Taveniri lorsqu'une place de corré$^ 

mt-debine. pondauf Spécial deviendra vacante ^ il en sera 
fait mention dans le journal , et ce ne sera 
qu^un an après cette insertion que la So- 
ciété procédera à la nomination. 

9. Il leur sera accordé chaque année ^ 
suivant Fimportance de leurs travaux, des 
inédailles d'encouragement; 

10. La Société s^adressera à MM. les pré'^ 
fets, pour les prier de vouloir bien , dani 
rintérêt de la science , faire connaître cet 
arrêté par la voie du journal de leur dépar- 
tement 

11^ La Société se réserve la faculté dei 
nommer des correspondans spéciaux à Té-^ 
tranger« 

12. Le présent arrêté fera partie de$ ré^ 
glemeDS, et sera imprimé au recueU péno' 
dique. . 

Four copie conforme ^ 

Le président^ 
NACQUART. 

Le secrétaire-général i 
J" SjSdilLot. 

, îf. Jl. MlLtHACçrÀRTf Bu&niN jeune et ÔAttf 
THin-ns-CiiAUBETf continuent à être chargés de là 
rédaction du Journal pendant Vannée 1819. 
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( Suiie du Mémoire de M- MARCHAND , yoyetle 
n^ de novembre ^ page i^^:^ ; . .: 

^ < ■ • Cl 

Du traitement de la fistule $ympto^mxi-^ 
^ tique du tissu ceJlulqire de Vanus., - 

Pour Iraîfer avec succès la fistule gastri- 
crue , il faut déterminer une excitation spé- « P'*^«*« 
ciale dans les fonctions digçstîves , capable 
de changer entièrement les rapports actuels. 
Les remèdes qui convie unent le mieux daps 
ce cas 3 sont les amers et le quinquina , doij- 
aés à fortes doses. Si la maladie existe depuis 
long-temp$ , il est à propos d'admini3trçr 
auparavant ^ et même d(insle cours du traite- 
ment ^ des vomitifs^ dans la double intention 
.d'évacuer ]a saburre, et de rendre à tout le 
système. gastriqpe une. tonicité uéces^ire au 
succès des toniques. 

Je conviens que dans cet énoncé sur les 
vomitifs , relativemefit à la saburre, j'obéis 
peut-être plus à la théorie d'une médecine 
humorale , qu'au résultat sévère. de Tobser- 
v^tiou. Ce n'est pas ici le lieu de discuter 
cette propositiou; j'observerai seulement que 
le grand usage que faisaient du vomissement 
les médecins grecs y supposé qu'ils y étaient 
portés par une considération plus importante 
T. 66 dé la Col. 5« delà a« Sér. Jamier. 3 
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et plus générale que celle d^un foyer bilieux 
Fistule i dans Pestomac. En effet, on ne peut mécon- 
naître Pinfluence remarquable de Tébranle- 
menf plus ou moins général qu^occasionnent 
les Vomitifs sur toute Téconomie animale. 
Placés avec art , ils ont quelquefois suflB au 
jugement d'anciennes maladies organiques 
qu'on croyait au-dessus des ressources de la 
médecine, ainsi qu^à celui d'autres affec- 
tions générales non moins graves. 

11 faut en outre dans le traitement de la 
fistule gastrique, ne négliger aucune des res- 
sources hygiéniques , dont l'effet sera d'au- 
tant plus sûr, qu^on se dirigera dans leur 
choix , diaprés toutes les circonstances indi-* 
viduelles dans lesquelles se trouvent les ma- 
lades , et leur idios3nicrasîe , que le médecin 
doit étudier avec le plus grand soin. Icî^ 
comme dans toutes les maladies, le régime 
est de la plus grande importance ; il cons- 
titue la base de toute médication ^ conune in- 
fluence radicale dans l'entretien de la vie. 

On aidera Peffet des remèdes généraux par 
le quinquina employé extérieurement , ainsi 
que par l'application de la charpie , humec- 
tée de la décoction de cette substance, dont 
on se servira de même en injection. On ob- 
servera, du reste, ce que j'ai dit au para- 
graphe du traitement de la fistule entre- 
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teAU6 t)âr ^atonie locale du îîssU (cellulaire. 

Le traitement de la fistule dépendant de i^^nJ*!'^ * 
Tatonie générale, ou d'un état de cachexie , 
présente souvent de grandes difficultés , cat 
on ne doit pas espérer de rétablir les rapports 
d'intégrité des solides , tant que ceux des 
fonctions principales ne seront pas changés. 
L'état d'épuisement ou d'altération du prin- 
cipe vital p'araît être dans cette circon^ 
Stance, la catise du désordre général, qui 
consiste spécialeiiient dans une altération dé 
l'assimilation, principe de toutes les sécré*- 
lions. Toute tentative chirurgicale pour guérit 
la fistule sera inutile , tant que cette cause 
radicale ne sera pas détfuite. Loin de s'ar- 
rêter à combattre un symptôme qui dispa- 
raîtra pour ainsi dire* spontanément quand 
l'harmonie des fonctions sera rétablie, le 
médecin doit, au contraire ^ diriger entière- 
ment ses vues sur tout le système, ei atta- 
quer la cachexie dominante. Ici le précepte 
est beaucoup plus facile dans sa théorie que 
dans son applicatiofa. Malgré le trîiitemènt le 
mieux dirigé > le plus savant , il arrive asse^ 
fréquemment que la nature succombe , et 
que cette terminaison funeste d^ la ' maladie 
perpétue l'erreur. Ce malade est mort de la 
fistule : voilà ce que l'ignoï^ance avance , ce 
que le préjugé confirme ; astertion fattssè et 
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■ ridicule aux, yeux de Thomme instruit , qui 
Vauua/ ne voit ici que le terme d'une désorganisa- 
tion générale, de la destruction progressive 
du principe de la réaction vitale. 

Outre le traitement général, pour lequel je 
renvoie aux traités généraux de médecine 
proprement dite, il faut encore combattre 
Patonie locale du tissu cellulaire par les 
moyens que j'ai indiqués. 

L'expérience établie siir des observations 
nombreuses , a enrichi Tart de connaissances 
précieuses sur le traitement des affection^ 
vénériennes. La division d@ ces maladies en 
récentes et anciennes, d'aut^t plus naturellp 
que les remèdes. qui cQniv:iennent aux unes 
aont presque toujours insuffisans pour les 
autres, et quelquefois! 4an^K'eii?c, repose 
sur des fa^ts.^i concluais ^ qu'il n'est plus 
pernoôs 4^en Qié^nn^ti^e l'inipoiftance dans 
la pratique» Per^so^ne n'ignore que le virus 
vénézien dégénépé , ou J'affection consécu- 
tive qu'il déterxsine ^ loin de céder au mer- 
.pure, s'^|]i^ inciter fréquiH^Lineat 9 et décide 
u^ y4ritablç aflS^ctipn «porbutiqùe^ dernier 
degvé 4^:Cet|ip a}téjFatiQn spéciale du système 
lyxapb^tifffi^ q^^Qn obs€u:ve dans cett^ cir- 
^çons^an^g. I^es ^i|(}Qrifiqu^ , au^ contraire, 
opt d^nsce cas. des avantagea ai.prooA>ncés:, 
suct9ltt;iBn lenw^a^Qoiwi/ de très-petî^es doses 
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de sels mercuriels qu'on est souvent étonné p- ♦ i ^ 
des succès qu'on en retire. Je ne suis pas l'anus. 
même éloigné de croire qvce Yéffet de ces 
remèdes est plus général , et que ceux-ci 
agissent sur le Système capillaire d'une ma- 
nière toute particulière dans une infinité de 
circonstances, où l'art ne peut saisir toutes 
les nuances de seâ différentes altérations. 

Dans la fistule vénérientie du tissu cellu- 
laire de Tanus , ou de toute autre partie , il 
faut administrer les sudorifiques à fortes 
doses , unis au mercure sublimé , qu'on don- 
nera progressivement jusqu'à tin grain et: 
demi par jour an plus. 

Un régime sec est celui qm m'a constam- 
ment réussi pendant l'usage de ces remèdes. 
Je conseille en conséquence , dé préférence 
à toute autre chose , les viandes grillées et 
rôties en petite quantité , le poisson frit , les 
œufs, et les potages dans les cas d'épuise- 
ment. On interdira absolument les plantes 
potagères, les légumes, les ragoûts, le lai- 
tage , ainsi que le vin , à moins que la grande 
faiblesse du malade ne fasse exception. 

M. CuLLERiER assure que les ^udorifiques , 

administrés avec exactitude, suffisent pour 

détruire les symptômes syphilitiques les plus 

invétérés, sans qu'on soit obligé de leur 

associer le mercure. Si j'ai rencontré des cas 
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Fisiuift à ^^ ^® succès de cette méthode ait été don- 
r«uu»^ teux, il est des observations qui peuvent ser- 
vir à confirmer la vérité de cette assertion. 

Le traitement local de la fistule véné- 
rienne doit , en général , se borjier aux émoi- 
]iens« J'ai presque toujours vu les symptômes 
extérieurs les plus graves céder à ce moyeu 
simple y auquel j'ai néanmoins été obligé ^ 
dans un très-petit nombre de cas^ d'ajouter 
le mercure sublimé et le laudanum liquide : 
ce qui prouve évidemment que les tissus 
d'une vitalité la plus ol)scure jouissent comme 
ceux où elle est le plus prononcée ^ d'une 
force latente qui tend sans cesse à l'intégrité 
de leurs rapports naturels^ 

Malgré Topinion reçue sur le traitement 
opératoire de la carie , et des fongosités qui 
se développent aux dépens du tissu osseux , 
)e puis afBrmer^ d'après ma propre expé-- 
rience , que les émolliens seuls suffisent pour 
combattre localement ces affections , lors- 
qu'elles ont le virus vénérien pour origine^ 
Recoure-t-^n y an contraire » a une médecine 
locale active, a des opérations plus ou moins 
graves , desquelles on attend tout le succès y 
les obstacles sç multiplient ^ les malades lan^ 
guisseiit> s'épuisent^ et le praticien s^étoune 
de son ùupuissauce. 

Le traitement qui convient à la fistule du 
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tissu cellulaire, suite d'un dépôt psorique, 

consiste dans Fadministrafion des remèdes x'j 
appropriés à Fespèce d'altératioa du système 
lymphatique qu'on observe dans ce cas. Il ne 
s'agit plus ici de détruire Finsecte de la gale 
qui n'existe plus; U faut au contraire dé- 
truire les effets qu'il a produits sur ce système^ 
en imprimant plus d'activité à &es fonctions^ 
et. spécialement à celles qui appartiennent aà 
système exhalant. Les différentes prépara^ 
tions du soufre porté à l'état de gaz doi- 
vent être placées à la tête de ces remèdes.. 
Ainsi on aura recours aux ?aux sulfureuses 
naturelles ou artificielles , tani en bains 
qu'en boissons ^ au soufire ea substance em« 
ployé localement^ conjointement avec les 
fumigations sulfureuses. 

J'ai guéri plusieurs ulcères psoriques con- 
sidérables y rebelles aux moyens ordinaires , 
en les couvrant de charpie humectée d?ua 
mélange de soufre et de jaunie, d'œuf , et en 
appliquant par-dessus des compresses trem- 
pées dans l'eau végéto-minérale y composée 
d'une demi-once d'acétite de plomb^ sur une 
pinte d'eau « y a dans ce cas 3 dégagement 
du gaz hydrogène .sulfuré d'une part 3. dé-^ 
composition de Facétite de plomb de l'autre ; 
double effet qui a un avantage marqué sur 
le cérat soufré^ employé seuK 
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Les ressources ^ qu'offre la cJasse nom- 

Tanus. breuse des prétendus apéritifs, de fous ces 

remèdes qui ont une action secondaire sur 

le système lymphatique, ne peuvent être 

appréciées d^une manière absolue. Chaque 

médecin obtient des succès avec des moyeas 

particuliers ; ce qui prouve qu^en médecine , 

Fart des succès est celui d'enchaîner les rap- 

ports de l'analogie avec ceux du hasard et 

de Pexpériénce, 

Le traitement local variera d'ailleurs selon 
les indications particulières qui se présente- 
ront. Je ne puis à cet égard que renvoyer à 
ce qui a été dit sur les diffërens obstacles 
qtii s'opposent à là guéi?isôn de la fistule lo- 
cale. / 

Je viens de donner un simple aperçu sur 
les fistules dû tissu cellulaire de Fai^us, ap- 
plicable à celles qui s'observent partout ail- 
leurs 3 «uscJèptîbles de se guérir spontané- 
ment au moyen d'un traitement général. 
Quelquefois néianmoins , on est obligé , outre 
lé traitement local très-simple, de pratiquer 
comni^ je l'ai dit, une incision profonde 
pour Pextractiott d'une pièce d'os nécrosée, 
el même de pratiquer Popération^de la fibule 
intestinale, lorsque les parties ont entière- 
Tûëtit perdu leru: ressort , ou quand leurs pro*- 
priétés vitales soût épuisées, soit par l'an- 
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cletmetë de la maladie » soit par la nature ^^^^^ 
même de l'altératioa des tissus. i*an«»- 

Je n'ai point parlé de la fistule scrophu- 
leuse qui formerait naturellement une espèce. 
de fistule cachectiqfie , parce qu'elle n'est 
pa» susceptible de céder à un traitement li- 
mité , et que sa lerarinaison dépend d'une 
série particulière de fonctions organiques, 
d'une véritable crise constitutionnelle , qui 
appartiennent plutôt k Tâge qu'à toute autr» 
influence. 

3** De la fistule critique du tissu cellu^ 

laire de F anus. 

Cette fistule est constif ufioniieUe. On doit 
la regarder comme une fonction surnmné**. 
raire , destinée à rétablir l'équilibre de la vie , 
menacée par une affection organique queU 
conque, évidente ou encore cachée. Cette 
dérivation naturelle s'observe principalementi 
dans les maladies* de poitrine y notamment 
dans la phthisie et rbydro^péricarde. On 
l'observe encore dans les affections organi- 
ques abdominales, mais comme datts celles* 
ci, elle est le plus souvent concomitante 
d'uH état faémorrfaoïdal habituel , elle a fré-. 
^foetiraaenl son siège dans le rectum aussi 
bien que 'd&n» fe titsn cellulaire. 



(40 

Fîrtuie à ^^ ^®**^ fistule est susceptible de traite- 
'anuf. ment , c'est plutôt pour la maintenir ouvert» 
que pour la guérir. Abandonnée à elle- 
même , en se bornant seulement aux soins 
de la plus grande propreté , la maladie 
principale peut rester long-temps station- 
naire y ou toute autre affection imminente 
ne pas se développer. Si un accès de fièvre , 
ou tout autre phénomène vital accidentel y 
vient au contraire à supprimer l'écoulement 
ou à guérir cette fistule , l'état du malade 
empire d'une manière sensible : les organes 
menacés reçoivent alors Tlnipression morbi<» 
fique y se décomposent progressivement , et 
quoi qu'on fasse , il est souvent impossible- 
de rappeler un écoulement qui ait les mê- 
mes rapports sympathiques que le premier. 

Cette sécrétion nouvelle est tellement liée 
à l'harmonie des fonctions ^ à la vie géné- 
rale , que la nature élude souvent les efforts 
imprudens que fait la médecine pour la dé- 
truire y lorsqu'elle en i^ore le principe. 
Tente-t-on la guérison par une opération 
grave ? l'inflammation subséquente , déve- 
loppe , il est vrai ^ de nouvelles fonetiona 
locales qui tendent à la cicatrisation j mais 
l'époque du développenient ou dfi, l'affaisse- 
ment des bourgeons charnus, est le moment 
oii la nature reprend sa première direjQtioni. 
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Cependant , cet effet n'est pas tellement cons- 
tant , que la mort ne soit quelquefois le ré- Vanu 
sultat des tentatives d'une cure radicale : elle 
n'est pas subite ordinairement, j'en conviens, 
mais le coup est porté-, et le malade con- 
damné à traîner une vie languissante et dou- 
loureuse, jusqu'à ce que la maladie fixée 
sur des organes importans, en ait produit 
lentement la destruction. 

Le seul secours efficace que la médecînje 
puisse opposer aux effets dangereux d'une 
suppression de fistule critique , consiste dans 
l'usage du séton. Si cette fistule se bornant 
au tissu cellulaire , se dirigeait vers le rectum 
dénudé, je ne balancerais pas à comprendre 
cet intestin dans son trajet , au moyen de 
l'opération qui sera décrite plus loin. Si au 
contraire elle était intestinale, il n'y aurait 
rien de plus simple ni de plus facile que de 
donner à ce séton la même direction. Dans le 
cas où le siège de l'écoulement serait dans 
le tissu celltilaire plus ou moins éloigné de 
l'anus, je crois qu'il serait convenable de 
faire glisser une aiguille courbe armée de 
brins de soie , de la fistule dans les graisses 
voisines , et de percer la peau de dedans en 
dehors h la distance d'un pouce et demi de 
l'ow^brture fisiuleuse. S'il survenait de l'in- 
flammation , on la combattrait par les émoi- 
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liens , et une fois la suppuration établie, cette 
'ana». dérivation retarderait la marche de Tafifec- 
tion organique , tôt ou tard mortelle. 

§ II. De la fistule întestiiude de Vanus. 

Cette fistule est toujours formée et entre- 
tenue par une ou plusieurs ouvertures du 
rectum , qui établissent une communication 
entre \e% humidités ou \q^ matières sterco- 
raies, et le tissu cellulaire extérieur. 

Elle se présente sous deux états différens ; 
ou elle a unç ou plusieuirs ouvertures exté- 
rieures , correspondant avec la crevasse du 
rectum , ou Tintestin seul est percé ; on ap- 
pelé la première fistule complète > la seconde 
fistule interne. 

Elle peut être le résultat de Tinflammatioa 
du tissu cellulaire extérieur, qui ^^^\ éten- 
due aux membranes du rectum ; ou d'une 
cause qui ait agi immédiatement sur cet in-^ 
tejfttin. Dans le premier cas, elle ç^^i TefFet des 
^ dépô^ de Tanus ; dans le second , celui d^af- 

fectionir particulières du tissu même du rec- 
tum, ou dexTaotiou de corps étrangers qui 
irritent, enflamo^nt, rompent ses tuniques , 
et déterminent subitebient les plus gfands 
accidens. t^i 

Si le diagnostic de la fistule complète est 
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facile lorsqu'elle a plusieurs ouvertures ex- — T^^^ 
lérieures, lorsque les matières stercorales l'anus. 
les pénèfreut ou s'échappent à travers la seule 
qu'elle peut offrir , quelquefois aussi , il est 
difficile de décider sa véritable nature ^ sur- 
tout lorsque le stylet ne peut pénétrer dans la 
cavité du rectum , ef qu'elle a été la suite 
d'un phlegmon ou d'un d^pôt froid, sans 
qu'il y ait existé aucun signe pathognomo- 
nique* 

FouBERT tranche la diâfeulté, en assurant 
que toute fistule externe à Tanus est intesti- 
nale ; Sabatibr partage , en quelque sorte , 
la même opinion , en attribuant la durée 
d^une fistule quelconque à un vice local de 
ia par^ où elle est située. Je <toî^ au con^ \ 

traire , avoir suffisamment prouvé l'existence 
des fistules du tissu cellnlaire, indépendantes 
de la crevasse dui^ectuin ^'-ef la nécessité de 
dîsftii^guer les différens genres qui appartiens 
nent à cette maladie , pour ne pas compro- 
mettre l'art, ainsi que la vie , par des pro- 
cédés inutiles et dangereux. Qtf a[rrîve-t-il , 
lorsqu^on «'obstiné à ne voir toujours qu'une 
fistule intestinale , une maladie locale qui 
doit céder constamgpient aux moyens chirur- 
gicaux ? Le malade est condanmé à subît 
successivement plusieurs opérations î la li- 
gature^ Ftucision ^ Fexcision, soitt autant de 
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ressources impuissantes ; et souvent 5 épuisé 
l'anui. de douleurs , le malade succombe sans que 
le chirurgien puisse revenir de la prévention 
funeste qui le dirige. 

Lorsque la fistule complète est le résultat 
d^une cause qui a exercé immédidtenpient son 
action sur les parois de l'intestin, elle s^est 
déclarée prompfement ou lentement. — 
Promptement, par la présence des corps 
étrangers de toute espèce, par l'inflammation 
gangreneuse des hémorrhoïdes , par la rup- 
ture de quelqu'un des follicules muqueux du 
rectum ^ autant de causes qui donnent lieu 
aux abcès stercoraux. — Lentement, par 
rinflammation sourde des hémorrhoïdes , ou 
par une affection spéciale qui détruit peu & 
peu le rectum, et détermine dans le tissu 
cellulaire extérieur un petit abcès ou un tu- 
bercule semblable aux furoncles , ce qui ar* 
rive souvent dans certaines maladies symp- 
fomatiques et critiques, ainsi que chez les 
individus sujets par leur tempérament et leur 
profession à un état hémorrhoïdal périodique 
ou habituel : la fistule interne, suite (ïm 
abcès dans le tissu cellulaire le plus voisipi du 
rectupx , occasionné , soit par Taltération 
même de cet iiitestin ^ soit par une cause qui 
ait agi primitivement sur ce tissu , est en gé- 
néral a facile à recoijinaître par Pécoulemen.! 
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du pus dans le rectum , l'empâtement et la 
sensibilité de la peau sur le point extérieur vanus.^"* 
correspondant , souvent même par son ité- 
ration. Il est néanmoins des cas où cette fis- 
tule ne s^annonçant que par le premier de 
ces signes , elle peut en imposer pour des 
hémorrhoïdes internes suppurées^ ou une ul- 
cération de la membrane muqueuse du rec*^ 
tum ; mais alors l'incertitude du diagnostic ^i 
n'a rapport qu^au traitement général ; car. 
ici la chirurgie doit rester le plus souvent 
dans Texpectation. 

La fistule intestinale est , de même que la 
fistule du tissu cellulaire , symptomatique et 
critique. On doit en général , regarder comme , 
essentielle y celle qui a pour cause un phleg- 
mon accidentel , la prépuce des corps étran- 
gers , et un état hémorrhoïdal simple , indé- 
pendant d^une affection organique. 

Les causes locales peuvent donner lieu à 
des dépôts essentiels en apparence ; mais 
qu^on doit véritablement considérer comme 
symptomatiques dans beaucoup de circon- 
stances. Le système capillaire général peut 
avoir reçu le principe d^une altération spé- 
ciale 9 sans qu^enchaîné par la force vitale ^ 
il puisse encore se développer ; mais si un 
accident quelconque vient subitement dé- 
truire rintégrité des solides > l'influence mor- 
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„. , , bîfique remporte sur la réaetîon vitale , et sir 

Futaie a *- . * ^ 

Tanu». fixe parHculièrement sur les tisriis accidén-^ 

tellement ahérës. Je me suis convaincu dans 
une itffÎHÎté d'occasîons de celte vérité mé- 
dicale, qu'on peut mettre au nombre des 
axiomes de la médecine. Qu'on ne Vimaginel 
donc pas qu'une fistule ou le dépôt qui lui 
a donné lieu soient toujours essentiels ^ parée 
que des corps étrangers, une chute, un 
coup, ont déterminé la maladie. Cette er- 
reur <;ondùiraît à dé griatnâés fautes, et 
çiême à causer la mort du malade.. Je pour-^ 
tais en ciïeï' plusieurs obsei^vations-priseschez 
les auteurs ; mék il doit étiflSre k Fintérèt dé 
Fart i de rappeler aux pi* tidiens Pimp^ortahcô 
de ihôri assertion. 

Si la fistuïe intesfftiale est cotnplii^ée de 
carie, d'hémorrh<*dk» internés • coiiéidérables^ 
de vs^gétatîonà^à Têtetis^ (te pustules , d*ulcé* 
rafioiûs , on ne doit pas à'vcfir le moindre 
doute sur sa nàtui^e symptomatique. Il en 
sera de même si elle est survenue à la' suite 
d'une maladie grave, teràiînéé pali^ mi état 
d'épuisement et defatogûêur, indice de l'a- 
tonie générale. Si au contraire la fistule est 
jointe à un état hémorrhKA'dad habituel ; si une 
disposition physique particulière et certains 
syàiptômes indiqùentlme affection organique 
câfchée ott imminente ; si die procure du 
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^idagement dans une maladie chronique Figtuie i 
quelconque , elle es* décidément critique. Vanui. 

Je me botnè à ces obsèrvartioûs générales 
sur la théorie de la fistule intestinale , ren* 
voyant pour les autres détails -, aux J. L. Pe- 
tit, aux Bell 9 aaxB.iCHERANDi etc^ 

Du traitement de la fistule intestinale^ 

Quelle que soit Tespèce de &tule intestinale 
qu'on ait à combattre, il faut> outre les re- 
mèdes généraujs: très^souvent indiqués , faire 
la section du trajet de cette fistule par une 
opération qui divise Textrémîté inférieure du 
rectum , depuis le point de sa crevasse ^ 
quelquefois même au-dessus^ hes fistules 
essentielles les plus compliquées , se guérie 
sent en général très-facilement , dès que le 
passage des mafières ou des humidités fé- 
cales ne les entretiennent plus. Les callosités 
qui en dépendent , et qui ne sont pas arri« 
vées au dernier degré dont elles sont sus- 
ceptibles , les engorgemens df la peau 
comme ceux du tissu cellulaire se dissipent, 
etices effets inséparable de Tanciennetédela 
maladie que Fart combattait autrefois par 
des moyens cruels, disparaissait aujour- ^ 
d^hui naturellement , au moy^eu des* secours- 
T. e6 d€ la Col. i^ d0 la ar Sér. Janvier. 4 
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' les pins simples. Ob a ^ il e^ vrai , des exem^ 
pies de fistules complètes 3 guéries sans la 
s^dioa de Finlestia ;. mais ces cas. u^ont de 
rapport q^'a¥.ec le. point de sa perforation , 
et: non avec Tespèce. On conçoit efièctive* 
ment , que pour peu que Pobliquité du trajet 
de la fistule favorise le passage des matières 
qui Ventcfilienneni.^ il sera indispensable 
pour obtenir la guérison , de le détruire. Je 

' sais très-bien que les plaies du rectum sont 
de nature h se guérir spontanément quand 
des circonstances favorables y concourent ; 
mais avancer qu^elles se guérissent fréquem- 
ment par un traitement interne ^ lorsqu'elles 
spnt symptomatiques ^ c'est soutenir une pro- 
position trop générale. Celles qui se termi- 
nent ainsi, se trouvent très-près de Fanus, 
dans l'épaisseur du sphincter interne y formé 
d^une couronne de fibres musculaires nom- 
breuses , susceptibles de réparer leur perfe 
de substance, lorsque l'affection qui les a 
causées est essentielle ou ramenée à cet état. 
Si par hasard , au moyen de grandes inci- 
sions extérieures, d'un régime sévère, on 
parvient à guérir celles qui existent sur un 
autre point de cet intestin , et à éviter une 
opération extrêmement simple, est-il rai- 
sonnable de dire que le malade est guéri 
sans avoir sabi l'opération de la fistule ? Des 
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cas rares ne pôiit'enf sei'vîr de fondemens anx 
préceptes de la science , qui doivent au con- ranws. 
traire i^oser sur les faits lès plus coucluans ^ 
sur^^ résultats sévères de l'observation et de 

De fdutës les méthodes connues ^ le^ pra- 
ticiens n^ont cons^ervé que celles de Tincisioa 
et de la ligature. On pratique bien encore la 
rescision de la peau, et d^tine portion de 
rintestin^ lorsque ces parties sont désorgani- 
sées , mais cette opération qu^on est dans le 
das de faire très^rarement , est trop simple 
pour être comparée à Pàncienne méthode 
de Texcisibn , plus digne de figurer mainte- 
nant dans Vhîstoire de nos erreurs que daiis- 
tm traité de médecine» 

Parallèle entre Vîncision et la lîgatute. 

ILar ligatttre a-, en général; déf avântàg»'^ 
81 marqués' sur 'Uindsîdn^ dams lèsflstùlês un 
pon- profëndès*;, qn'ôii ne petit qne s'ëtôn-- 
nér'dé la diversité d^opinions qui "partage cto-- 
C0W les praticiens' à cetégard: 

L^Opéi^tion de là ligature e$i extrêmement' 
ôinplé : elle ne cause pas de* douleurs y niais^ 
setdèmeut' un léger pincement chaque fois' 
qa^bb serre^ le ffl; Ce ^traitement consécutif, 
n^eM:'todîn'à(rettietit' pas plus lôtig que celui 
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Pi»tui«^ qui snît Pmcision, Elle permet le plus sou* 
l'anuf. Yent aux malades de vaquer à leurs affaires : 
elle les expose moîiis à la fièvre ^ ainsi qu^aux 
accidens consécutifs qu'on observe fréquem- 
ment à la suite de Pautre méthode. Elle fljb-' 
vient spécialement chez les sujets qui habi- 
tent des endroits humides^ et insalubres 3 
chez ceux qui^ étant épuisés par la maladie ^ 
ne pourraient supporter une longue suppu- 
ration j et aux personnes qui sont exposées 
au dévoiement, ou qui ont naturellement 
le ventre lâche. Elle met à Tabri de Thémor- 
ragie ^ accident toujours grave ^ et qu'ion ne 
peut toujours prévoir ; seule ^ elfe peut être' 
employée, lorsqu'une horreur invincible de 
Pinstrument tranchant agite le malade au 
point de faire craindre les effets violens d'un 
état spasmodique général. 

L'incision, au contraire, d^un succès plus ou 
moins douteux par toutes les circonstances qui 
peuvent survenir , exige que le malade 
garde le lit ; elle ne peut réussir , qu'autant 
qu^)n entretiendra constanuuent une tente 
de charpie entre ses bords , du moins dans 
les premiers temps ; mode de pansement au- 
quel on est obligé de renoncer toutes les 
fois que surviennçnTle dévoiement ainsi que 
l'irritation de la plaie , que peut occasionner 
l'usage de cette tente , aussi bien qu^one iafi-* 
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nif ë d^antres causes. Elle expose encore à Thé- 

• 4 j%» 1 • - j j Fistule h 

morragie^Tnasse d laconvémens et çLe dangers, Vanos. 
qu^on évitera toujours par la ligature. Les 
partisans de Fincision ^ opposent à tous ces 
avantages de la ligature , que par le premier 
de ces moyens la douleur n'*est que momen- 
tanée , les pan3emens très-doux y tandis que 
le serrement de la ligature est plus ou moins 
pénible.' Cette objection n'est-elle pas plus 
spécieuse que solide > et peut-on raisonna- 
blement comparer le petit inconvénient qu*é- 
prouve le malade d'être légèrement pincé 
chaque fois qu'on serre le fil de plomb , aux 
suites désagréables que l'incision amène quel- 
quefois^ sans qu'on puisse les prévenir? On 
avances de plus, que l'incision est exclusi- 
vement indiquée dans les. fistulies compli- 
quées , où vienneqt aboutir un girand nombre 
de clapiers,, dans celles oii se rencontrent 
beaucoup de callosités, où il existe une dé- 
^nudati.on con3idéi:able , soit â la peau ^ soit 
à l'intestin. 

Je répondrai à. cette obfectTon , que l'opé- 
ration de la fistule intestinale ne consiste réeî- 
létaient que dans la sectiqn de la portion du 
rectunob malade , ce qu'on obtient facilement^ 
en général par la ligature. Que si des inci- 
sions deviennent nécessaires pour l'écoule- 
xnent da pus , ou pour faciliter la résolution 
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des callosît^s arrivées à leur derjaie^ degré ^ 
l'anus. ces incisigns ne constiiaent pas la j)art]ie es-^ 
seotielle de Topéraf ion ; qu'elles nVu sont 
rigoureusement parlant ^ que r?ac.cessoire ^ 
parce qu- elles peuvent être pratiquées sans 
intéresser rin.testin ^ et sans exposer les qia- 
lades aux dangers .ordinaires dje sa sectipn 
par Finstrument tranchant. Ces deux ppéra- 
tio.^"^ réunies ne constituent donc qu'une mq^ 
àiRcôfion particulière de .la méthode ^e la 
ligature, rensen].ble du procédé dajns le& 
cas les plus compliqués 3 au moyen duquel 
on peut réussir dans presque toutes les jis^ 
tules intestinales, 

I^ désorganiSfEitioi:^ de Tintestin et le^and 
délabrement du câté deTanus^ sont néan- 
moins des cas où il i^ut renoncer à la l^g^- 
turè. Daxis le premier j^ il est néqe3saire d^exr 
jciser la partie altérée qui n'est plu» suscep-v 
tible de se récojler aux partie^ voisines : ^an^ 
le second 3 il, confient d'inciser le trajet de la 
fistule 3 et d'emporter toute la portion! dc 
peau içialade.^ Je na^ bo|::nerâi, dan^ çemé-t 
jfXQÎre p àxce qui cQucerfie la ligature.. 

J9^ VxypéraHon d€ lajisttûû complèfc^ 

pijLr l(f ligatura. ^ 

J^nqp» h Bstsj^ est «sseptjjsU», m |i^ ■ 
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a reconnu Pejâstence. Il convient doutant „. , ^ 

, Fistule à 

mieux de ne pas temporisa j que les inah rauua. 
ladès «^inquiètent toujours phis ou inclus de 
cette malatdie-, et que iùv^ délai «e peut fpî^ 
pf oloDger inutilement un état de g>eà»e. 

. Lorsqu^au cônfraire , la fistule est sympto- 
nuitique , on tie dent établir une ligature qoe^ 
lorsqu?il existe une-aniéliioratîen sensâ)le dai£l 
Tétat du sujet. S^îl y a carie, il faut méraè 
attendre \é fin du traitement géhéral ^ pour 
s^assnrer s^il n^est pas nécessaire de faire une 
incision proébndei, dans TinteUtion d^en e:^* 
traire le produit, et |)rdfi4er de cette indi*- 
cation si elle se rencontré , pour faire lés 
deux opérations à la foi^. Il serait eticère 
dangel^^ax de placer ja Kgafure dans le cas 
on le rectoïn serait i^raplî d'liémôt]p:^QÎides inh 
i^ûè8\^ con^plicatio^ «trè^-cofQibwQiie éwaaSs ce 
genre de fistule , dans ceM x>ù la Duembrane 
muqueuse de cet inteHin serait cdoéré idan^ 
une certaine étendue avant d^avoîir des pré<^ 
somptions de suceès, par raffaisseRient des. 
unes, par un chaiigoment notule dans Vé*^ 
co^lement purulent , sous le rapp^tn:^ de sk 
oOnnstance et de «a qualité^ dans ThypôlbËsé^ 
d^«n catharre chronique de l'iiitestiii.' 

Le succès de ropérationdé ia fistule ^nnp^ 
lomatique dépend donc plMÀt du temps on 
on k pmtiqiie, Iqua dn prôeédé qpiratoire. 



„. . ~ Le» BUirades ^ aitisi que ceux qui les eiH 
l'anDs, tour^it, se persuadât difficilement de^la 
vérité^ de cette assertkm. Le préjugé l^ur 
ferme les . yeux sur la nécessité d^un traite- 
ment général: rin^trument frandiant ou la^ 
ligature leur -paraissent infeillibles à Texclu- 
sion de tout autre moyen ; ils demandent 
Fopération avec opiniâtreté , et si rhomme 
kisfruît qui ne doit jamais céder à aucune 
autre considération qu*k celle de la science y 
résiste à ces vœux indiscrets , souvent la con- 
fiance chancelle ^ disparaît , et un a:utre plus 
heureux s^empare de l'honneur d'un succès: 
dont il désavoue la source. 

Cependant lès choses ne se passent pas tou- 
|ours aussi heureusement. Quand le principe 
4e la maladie n^est pas détruit ^ Topératiôa 
quelque simplequ^elle soit,c'est<â-direlalij^-^ 
tnre^ est tout au moins inutile ; et èI le ehkur- 
gie^ignôrant la cause de œ revers ajecours à 
un 9utre procédé opératoire, il peut arriver- 
que ce procédé exercé une influence perni- 
cieuse sur des organes profondément altérés 3 
il peut no^me se faire que la constitution dû 
malade^ altérée elle-même^ ef^ar la nature de- 
la maladie^ et par refietdSm traitement r%ou-* 
reux jusqu'alors infructueux , s'épuise radica- 
lemei|t à la suite de ces secours chirurgicaux* 
Ji'l* P1BTIT9 peinite» peuple mots, et d-un^ 
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manière piquante , jusqu'où Terreur peut p.^^ , 

conduire lé praticien ^ quand elle marche de i*an««* 
front avec cette aveugle prévention , cet en- 
tétement d'opinion qui ne permettent pomt 
à l*esprit de rectifier ses fausses impressions^ 
On sait , dit-il , qu'après Popération qui fut 
faite à Louis XIV, cette opération fut plus 
commune , non pas qu'il y eût plus de fi§- 
Iules qu'autrefois, mais parce que bien des 
gens qui cachaient cetl^ infirmité osèrent la 
déolarer. Plusieurs mênie , pour faire leur 
eour , se firent faire Popération : elle devint 
pour ainsi dire à la mode, et comme la 
ville imite la cour, on en fit un si grand 
nombre à Paris, que pendant un temps on 
ne pariait que de fistule. Elle semblait mé- 
riter seule, Tattentibu des chirurgiens. Ce- 
pendant, malgré tous les soins qu'on se 
donnait pour perfectionner cette opération , 
on entendait souvent parler de gens à qui 
elle n'avait pas réussi, et auxquels on la 
faisait de nouveau. Les grands maîtres qui y 
étaient appelés ne se taisaient pas sur la cans& 
qui avait rendu l'opération infructueuse ; mais 
entrç celles qu'ils accusaient, les callosités, 
les sinus et les brides mal coupés étaient les 
principales. Gomme on les appelait souvent 
ponir être témoins de cette opération, ils 
portaient leur doigt de tout c6té ^ et disaient 
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*^ ■" à Topéraf eur , coupez ici , coupez là , c'est 
Tantis. une bride , c.est une callosité. C'est ainsi que 
des chirurgiens célèbres méconnaissant les 
rapports cachés des affections externes avec 
les fonctions vitales , attribuaient au mode 
d'opérer des revers qui dépendaient » au 
contraire , de ce que la nature se refusait de 
plier à de fausses théories , à des procédés 
qui n'étaient en report ni avec la maladie^ 
ni avec la constitution actuelle des individus^ 
Les instrumens dont fe me sers pour la li- 
gature ^ âont i^ une sonde creuse de gomme 
élastique de trois à quatre lignes de grosseur ^ 
et de six à sept pouces de longueur ; fi^ le fil 
de plomb de Foubert ; 3* le serre-iiœud de 
Desault ; 4* son trois-quart ; 5" un gorge- 
ret de métal ^ représentant un cylindre de 
six lignes de, diamètre ^ percé sur une de 
ses faces et dans toute sa longueur, d'une 
ouverture de quatre lignes de large , long de 
quatre pouces^ et t^miné par un manche 
incUné du côté Opposé à $om ouverture; 6"" dea 
pinces . à pansemens. 

Le procédé opératoire doit être modifié 
selon que la fistule est plus ou moins pro^ 
fonde y et qu'une dénudation considérable se 
rencontre âu-dessus de l'ouverture du rec-x 
,. tum. A ce dernier cas , se rattache l'opéNH 
tioa qq^ conviante la fistule du tissu celkir^ 



laire , lorsque la perte absolue de fooîcité de pj^^^j^ ^ 
ce tissu , la dénudation chronique de Tintes- Vanus. 
tin , ne perijaettent plus d'espérer le recolle- 
ment respectif des parties, 

h Du procédé opératoire y dans le cas où 
la perforation de V intestin n^est pas ' 
nécessaire. 

I* Des cas où lajistule est peu pron 

fonde. -— M. P. , garde-magasin h Mastricht, 

âgé de quarante-cinq à cinquante ans^ éprouva 

tout à coup au mois de janvier i8i5» après 

un lavement mal administré , des douleurs 

intolérables dans toute la région du bassin ^ 

et spécialement aux environs de Tanus > ac- 

compagées d'ischurie , d'une violente fièvre 

symptomatique ^ et d'un emphysème de la. 

verge et du scrotum. Un baip de deux heure^ , 

une tisane adoucissante , une potion cal-% 

mante ^ et la diète furent prescrits. Le lende-« 

main ^ après quelques heujces de calme ^ les 

douleurs revinrent avec la même intensité ; 

il se manifesta alors un empâtements la 

fesse jgauche, ainsi qu'une tumeur phleg- 

moneuse profonde y très*douloiu:euse an ton- 

cbiv. Le bain fut répété de même que les re- 

iD^m de la yeille y ce qui facilita le cours ' 

des xtmuh Je n'aurais pas hésité dans cette 



\ 



(6g) 



Pig^uiç ^ cîrcon«|ance de faire une large saignée , si la 
Vanus. grande susceptibilité nerveuse du malade' et 
son afiaiblissement , causé par une ophtalmie 
grave qu'il venait d*éprouvcr,ne m^eussent faîi 
craindre Tasf hénie-Iocale pour effet , et la ter- 
minaison gangreneuse. Des cataplasmes émoi- 
liens et caïmans sur la tumeur , fréquemment 
renouvelés ; des fomentations de même na- 
^ ture , appliquées sur le bas-ventre tendu , le 
bouillon d'orge pour toute nourriture , for- 
mèrent Tei^semble du traitement jusqu'au 
cinquième jour. A cette époque , la tumeur, 
qui avait pris plus de volume quoique tou- 
jours profonde , fît assez de progrès dans la 
nuit pour se crever à un pouce à peu près 
de la marge de Tanus ^ en donnant issue à 
une grande quantité de matières stercorales. 
L'ouverture fut agrandie de suite , pour fa- 
ciliter l'écoulement des matières. Alors la 
fièvre et fous les autres accidens symptoma- 
tiques se dissipèrent pi;omptement,Le malade 
fut mis à un régime moins sévère ; on con-^ 
tiilua les cataplasmes émolliens^ et les bainjn 
de fauteuil tous les ' jours pour fondre Ten- 
gorgement considérable qui existait toujours 
sur la fesse. Quelques jours après , il se forma 
deux autres fistules extérieures , sajaç qu^9^es 
eussent ^té précédées de douleurs. Les ma- 
tières fécales continuèrent de s'ééfeapper 'à 



chaque îostanf par la première ouverture > et 
au bout de trois semâmes le dégorgement ranus, 
étant achevé, Tétat de la maladie, quant au 
fond, toujours le même, je prévins le ma- 
lade de son état , et de la nécessité de Topé- 
ration. Consterné d'être attaqué d'une mala 
die , que le préjugé populaire regarde comme 
une des plus graves ( ce qui est vrai quand 
elle est traitée av«c ignorance ) , il me pria . 
de différer , mais je crus de mon devoir d'en 
finir à Pinstant même , sans le lui dire , pour 
sa tranquillité et celle de sa famille. 

Le malade étant couché sur le côté gauche, 
la cuisse droite un peu fléchie, j'introduisis le 
doigt indicateur droit dans l'anus ; je portai de 
la main gauche la petite sonde de gomme 
élastique, armée de son mandrin de fîl de 
fer dans la première ouverture de la fistule , 
et la fis pénétrer assez promptement sur le 
doigt dans la cavité du rectum , à la hau-^ 
teur d'un pouce et demi environ. Alors je 
retirai le doigt de l'anus , j'introduisis à sa 
place le gorgeret , en dirigeant l'ouverture en 
face de la fistule, et tenant toujours de la 
main gauche la sonde, qui fut poussée à 
l'instant dans le gorgeret. Gela fait, j'en con- 
fiai le manche à mon élève , je retirai le man- 
drin de la sonde, jesaisis celle-ci au moyen des 
pinces introduites .dans l'intérieur du gor^ 
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« 

geret , et Tamenaî au dehors* Le gorgeret 
l'ann"!**^* * ôté , le bout de la sonde fut coupé avec des 
ciseaux : j ^engageai alors le fil de plomb 
dans l'autre bout, du côté de Ik fesse , et par- 
venu à Textrémité opposée , je le saisis de 
la main droite , tandis que de l'autre je re- 
tirai doucement la sonde , devenue inutile. 
L'opération fut terminée- en rapprochant les 
extrémités du fil de plomb , et les fixant dans 
le serre-nœud, qui fut poussé jusqu'auprès 
de l'ouverture externe de la fistule. Le pan- 
sement consista à mettre de la charpie sur 
l'ouverture, et autour du serre-nœud, de 
manière k ce que celui-ci. nepût gêner* le^ 
partiel voisines. ^ 

L'opération fût si facile et si peu doulou- 
reuse, que le malade ne pouvait se persuader 
qu'elle fiât faite; Ler traitement consécutif 
consista à observerltfc plus grande prppretiS, 
à resserrer la^ ligature tous 1er deux ou trois 
jours, jusqu'au vingt-cinquième, ou la sec- 
tion du trajet'de là fistule fut adievée. 11 ne" 
resta pltry qu%ûe petite ffente , guérie-eû peu' 
de- jours 'aui moyen d'ui peu^ de charpie- 
introdttit^oBitrer sesr bords. Mi P. fut si peti 
incommodé db' ce' traitémenti,^ que dès^ leiar 
premiers • jours , il pouvait' vaquer aux afi- 
faires ' de sar maison; 
Dâns^un antre cas, où ia fistule était très^ 
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petite 5 je me suis servi d'une sonde de gomme 
élastique n* i , et d'un fil dfe zinc, qui a siir Vaoas. 
le plomb Pavanfage d'être moins cassant. 

Ce procédé me paraît d'autant plus conve- 
nable, que la sonde de gomme élastique, 
armée de son mandrin de fil de fer, a toute 
là solidité du stylet, sans exiger comme lui 
l'introduction d'un second instrument con- 
ducteur de la ligature. Sans le mandrin , au 
contraire , elle a toute la flexibilité du fil de 
plomb, elle ne peut nullement irriter les 
bords de Touverture intestinale. Au moven 
du gorgeret et des pinces à pansemens , il est 
toupurs facile de ramener la sonde au de- 
hors , si profonde que soit la fistule , sans 
craindre de bJesser la membrane interne du 
rectum, et cela beaucoup plus aisément qu'a- 
vec la pince et le gorgeret repoussoir de 
Desault , toujours plus ou moins embarras- 
sans dans leur usage. 

2fi Du cas où la fistule est profonde. — 
On commencera l'opération par introduire 
le gorgeret dans Tanus au lieu du doigt : 
on cherchera à engager la sonde dans son 
ouverture ; dès qu'elle y sera parvenue, on 
ôtera son mandrin , et au mc^en des pinces ^ 
on la ramènera au dehors pour terminer Fo- 
péraf ion comme il a été dit ci-des8us« 
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Fi^^k ^^' ^^ procéda opératoire dans le cas oà 
l'anas. la perforation de Vintestm est néces-^ 

saire. 

Toutes les fois qu'on rencontrera une dé* 
nudaf ion considérable du rectum , au-dessus 
de sa crevasse, surtout si elle est ancienne ^ 
si elle est rebelle au traiteniient interne lors-^ 
qu'elle est syptomatique , et si le malade est 
constamment valéfudinaire 3 il esta craindre 
que le recollement de Tintestîn aux partiel 
voisines ne puisse s'obtenir. Il est donc plnâ 
convenable de comprendre toute cet|e por- 
tion de rintestin dans la ligature. Lorsque 
dans une fistule du tissu cellulaire , tous les 
moyens employés selon les indications spé- 
ciales auront été infructueux , il devient de 
même indispensable de diviser le rectum 
dans toute Fétendue du recollement. Ces deux 
cas demandent le même procédé opératoire 
que voici : 

On prendra une canule de gomme élasr 
tique de quatre lignes et demie de grosseur ^ 
de la longueur de sept pouces, armée d'un 
mandrin de métal , arrondi à une extrémité , , 
ternûuë par une lentille à Tautre, et s'adaptant/ 
exactement à la canule. Celle-ci sera poussée, 
par rouverture externe de la fistule jusque 
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«ûr rinteslin, à travers lequel on sentira le 
gorgeret qa on aura introduit auparavant Vimus. 
dans le rectum. Lorsque par la rénitence de 
rintestiii ^ Topërateur set'a assuré que la ca- 
nule répond à la partie ouverte du gorgeret , 
il confiera le manche de celui*ci à un aide ^ 
retirera d'une main le mandrin y en conte- 
nant de Tautre la canule au même point , et 
y sub^tuera le trois-quarfs de Dbsault , du 
même diamètre que celui du mandrin ^ qu'il 
ne poussera pas tout* à-fait jusqu^à Pextrémité. 
Alors il reprendra le gorgeret ^ s^assurera que 
la canule est toujours bien placée ^ et la sai- 
sissant près de son extrémité extérieure, 
entre les doigte indicateur et médius, il per- 
cera rintestin en appuyant le pouce sur la 
lentille du trois-^quarts. Le rectum percé , il 
abandonnera de nouveau le gorgeret à Taide , 
retirera d^une main le trois- quarts de la ca-^ 
nule y en poussant celle-<n de Paufre dans le 
fond de ce gorgeret. Il ne s^agira plus que de 
la ramener au dehors , et de terminer Po- 
pération comme à l'ordinaire. 

S^il existe d^anciennes callosités non sus- 
ceptibles de résolution , il convient de les 
inciser , et de pratiquer la ligature immédia- 
tement après. Au moyen de cette double 
opération, on obtiendra' tous les avantages 
T. 66 de la Col. S" data a!" 9ér. Jtanpier. 5 
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Pigjy^g ^ de riacisîon , sans s'exposer aux. daqgeirs d« 
l'auas. 5QJJ usage dans la sectiou du rectum. 

Lorsque dans une fistule ci^tique ^ qû vou-< 
dra passer uasétoa à travci^s le riçctum, où 
y parviendra toujours par un des deux pro- 
cédés que je viens d'exposer ^ eu introdui- 
sant dans la sox^de ou la caoule y au Uéu d^ 
fil de plomb , uu fil de mé^l pepcé à uiu» 
extrémité d'un trou dans lequel ou fixera^ 
uu fil de soie , comme conducteork i 

Du traitçnient de la fistule interne. 

\ ' • ■■ ■■'*■• 

* Tous les praticiens sont d'accprd $ur les 

soins à donner à cette fistule^ lorsqu'elle est 
jointe à une altération quelconque de la peau , 
indiquant le poijat extérieur corresppndant. 
Dan£| ce cas , la nature ou Tart co^nplètent 
bientôt la fistule ,. ^ laquelle est alors appli- 
cable tout çi^quia été dit aux paragraphes 
du traitement de la fistule complète. 

Lorsqu'au contraire la ^pefau est parfaite- 
ment saine y^ que nulle tumi^factiou au voi- 
sinage de Tanus. n'indiquet le point du foyer 
purulent a De^^i^^x faisait , eqi un seul tea^ps , 
• Pincision de U fistule ii^terne 3 a.u moyen du 
bîstpuri p du tit^^eïto^ ^^^^,9 ^t même du 
kiotpmp. Ce .pràcécl^ nç^ qopvient.-tout au 
plus que dansjlej; fi^tples.p^u.prpfon^^^ où 
le foyer pç^ij^ êtjre, fapjlspwent. reconnu en 
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portant un doigt dans le rectum ^ et compri- 
mant en même temps la peau extérieure- ranu»!^ 
meut. Ce moyen serait inutile et dangereux , 
si la crevasse xlu rectum existait à une telle 
hauteur qu^on ne pût précisément en con- 
naître le points dans la crainte ou- de ne pa6 
inciser assez profondément , où d'exposer le 
malade à une hémorragie extrêmement grave. 
L^incertitiide même du diagiiostic com- 
mande 9 dans ce cas , une sage expectation ; 
jusqu^à ce que la nature offi:e<des symptômea 
moins équivoques de Texistence de cette fis- 
tule, qu^on peut confondre avec d'autres ' 
affections qui la simulent quelquefois v 

Je cf ois en conséquence qu^il vaut mieux 
alors renoncer à toute opération , et se con- 
tenter d!un traitement général selon les cir- 
constances. Die deux choses Tune ; ou , tôt ou 
tard 3 la fistule interne donn^a extérieure- 
ment des signes de son trajet , et dans ce cas^ 
la conduite du chirurgien est tracée ; ou elle 
sera entretenue , par un état hémorrh(»dal 
interne , symptomatique ou critique , quand 
ce n'est point une ulcération chronique de la 
membrane muqueuse du rectum qui cons- 
titue la maladie , autant de owjonctures qui 
demandent une considération particulière. 

Je fus: consulté par un honowe de quarante 
ans qui portait une fistule interne depuis 
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- quinze mois ^ survenue à la suife de douleurft 

v^auB, * * violentes dans le rectum , qui Tavaient re- 
tenu plusieurs jours au lit. L'anus était cou- 
ronné d^une dartre surfuracée constitution- 
nelle. En appuyant exfèrieurement le doigt 
sur la peau 3 qui n'était ni douloureuse ni al- 
térée , le pus coulait en frè»-petîte quantité 
dans rintestin ; opération que le malade était 
obligé de répéter, foutes les fois qu^nn senti- 
ment de gêne et de tension lui annonçait la 
présence de cette matière. La circonscription 
du foyer, ainsi que sa profondeur, me firent 
croire que les lames extérieures du tissu cel- 
lulaire 's^étaient épaissies , et avaient formé 
une espèce de kyste qui pouvait rendre la 
maladie stationnaire. La santé vigoureuse de 
cet homme, le peu de soins qu^exigeait sa 
fistule , le peu de dangers que je voyais à ce 
^u'il 1^ conservât , me firent combattre Tea- 
vie qu'il avait d^en être débarrassée , avec 
d^autant plus de raison que , depuis l'époque 
de cette fistule, la démangeaison de sa dartre , 
autrefois très-pénible , 'était devenue très- 
supportable. Au bout de huit mois , il vint 
de nouveau me consulter , ayant eu depuis 
peu un abcès aux environs de l'anus. Son 
chirurgien voulait passer une ligature dans la 
&tuk alors complète ; opération qui fut heu- 
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reusô^ à laquelle il ne conseniit qu^aprcs 
avoir eu moii assentiment. l'anus. 

Je viens de faire entrevoir dans cet aperçu , 
foute rimporfanee qu^il y a de ne pas isoler 
les maladies externes des aâections géné- 
rales^ et de ne pas attribuer seulement à des 
méthodes défectueuses ^ des revers qui n^ont 
leur source que dans une fausse direction de 
Tart Si la chirurgie a pendant long-temps 
mérité le reproche de ne pas s^attacher assez 
aux causes générales des maladies ^ on doit 
plutôt en accuser les réglemens absurdes sur 
la pratiqtie de l'art de guérir , que la chi?- ^ 

rurgÎQ elle-même , «lont les fondemens ten- 
daient constamment à mettre les hommes sur 
le chemin de la nature. La médecine 3 soute- 
nue dans sa fortune par le crédit et la consi- 
dération de quelques esprits brillans, plus 
jaloux d'une carrière facile et toujours re^ 
pectée par le préjugé , que de posséder des 
talens évidemment précieux à la société ^ 
d*une pratique si pénible » soumiiie dans ses 
revers au jugement rigoureux de la multi- 
tude , s^arrôgea , par une de ces Bizarreries 
ordinaires de Tesprit humain ^ le di:oit ded^ 
cider, de tout connaître dans la partie la 
pliis essentielle de Ys^t ^ sans mênâie que $es 
ministres en eusscot fait uneuétudâ s|}éQiaIç. 



I 
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Le pédanfîsme des écoles , reporte dans led 

l'anus. fonctions solemnelles et si sëvères du méde- 
cin , écrasa alors de son influence la clii- 
rurgtc méprisée , et tandis que celle-cî pré- 
parait dans le silence le triomphe de la mé- 
decine , celle-là , au contraire , privée de son 
flambeau 5 suivait, incertaine, le cours d'une 
gloii^ usurpée. 

Au milieu de cet ordre de choses , le chi^ 
rurgien, justement encMTgàeilli de$ secours in- 
faillibles que son art appmie aux hommes , 
souvent au bo^rd du tombeau , voulut à son 
four 3 se rendre iiidépendant de^ la m^e- 
due , qu'il ne peut se défendre <ie mépriser» 
Cette prévention funeste le porta k rapporter 
tous ses soôcès à son instrument: il ferma les 
yeux sur renchaînement de tous les élémens 
d'urne même science, et quand des revers 
Fàvertirent de son erreur, il en accusa la na^ 
ture ainsi que les méthodes et les procédé^ 
qu'il chercha à perfectionner. «^ 

Aujourd%ui que la vérité et l^inlérêt de 
Fart, roht' emporté sffc les passions, le mé* 
deditf etie'dbirurgien dignes de l'être , qu'on 
i^ddh'pâs^'coïifofidre avec ceux qui, à. dé* 
fàni 9>^vatidn d'ame , de g^ie , de talens, 
prennent H mensonge pour, égide , la médi- 
satide €|t lathlommeptoàr. appui, n'oublie-e 
ront plus qu'ils tendent tous deux au mêm® 
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but : que la seule lîvalité qui leur oou- 

vienne , la seiite qui les hôiiore , est dans 

les efforts à reculer lés limites d'wu art qui a 

sa source dans le oœùr de Fhoitime , et qui 

est tréé pour son bonheur. 



Rapport de MM. Deneux et Lagneàu , sur 
un manuscrit; présenté à la Société de 
médecine ^ par M. SuauN , docteur en 
médecine. 

(Séance du S janvier 1^19. ) 

-» ■ ■ » 

La Société nons a chargeai M. Denêux 

et BQoi^ de lui ^r^dre.compfi^ d'un BïéBiôire Théorie 
deM. SùBUN, docteur en médecine , lequel *"*®^*' 
a pour titre: Théorie de là menàtiiiation y 
fondée sfur leà caractères fiaturets de la 
vie des organes y et particûîièrefnent de 
raction nerveuse. 

Oet ëèrît, dont nné partie a déjà été lue 
danal celte énôeiriite ,. lé i2Ô du nwis d'octbbre 
dernier 3 est précédé fWr un àvaiit - jpî*opôs 
dans leèjtiel Taulêur donné ûiife idée géné- 
rale des pro^iétés dé' fei niàfrîcef. EtàMià- 
sant d'abôtd cil principe ^ que les mêmes 
règles de vitalité sont applîcableè à ce viscère 
comme à tous les autres organes , il combat 
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ropioioQ des physiologistes qui prétendent 
u niensir. qu U estpourvu Q Une existence sut generis., 
et que la nature lui a donné une vie. parti- 
culière au milieu de la vie générale. Pour 
apporter plus de clarté et de méthode dans 
son travail , M. Surun , avant de s'occuper 
spécialement de Pobjet principal de ses re-^ 
cherches , se livre à quelques considérations 
générales sur Knfluence respective des deux 
systèmes nerveux pour Fexercice des diverses 
fonctions de Téconomie. Il admet deux mo- 
difications principales de cette manière d'a- 
gir des nerfs ; celle qu'il nomme action ner- 
çeuse organique ^ qui n'a d'influence que 
sur la fonction d'un organe ; et V action 
nerveuse générale > qui appartient à la vie 
de presque tous les. tissus généraux i de sorte 

« 

qu'une partie peut être momentanément avi- 
vée de la première^ c'est-àrdire être inhabile 
à exercer se$ fonctiops y sans pour cela perdre 
^ la seconde ^ qui est relative à la circulation , 

h la calorificatiôn » à la niitritiont, à l'exha- 
lation et k l'absorption, Qe& deux ^pes de 
l'influx nerveux sont epcore subdivisés en 
action nerueuse encéphalique ou céré- 
brale y en ganglionnaire y et en combi^ 
néÇy selon que forgane y qui en est le signe > 
reçoit des nerfs du cerveau ou du gran d 
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sympathique , ou bleu des deu^ espèces à la 

fois. la menstr. 

G^est après avoir suivi ces différens modes 
d^actioD nerveuse , compiarée daus les divers 
appareils de la vie inférieure et de celle de 
relation ^ que Fauteur les examine dans Pu- 
f érus lui-même ; et un seul ^ Faction nerveuse 
organique ganglionnaire , lui sert à expliquer 
tous les phénomènes locaux ou sympathiques 
dont ce viscère est la source première dès l'ins- 
tant où il entre en fonctions. Ainsi qu'on le re- 
marque par rapport à tous les autres organes 
in térieurs^qui son t spécialemen t destinés à rem- 
plir telle ou telle fonction exclusivement k 
toute autre, M. S. reconnaît aussi un but 
constant et unique de l'action utérine depuis 
la puberté jusqu'à l'âge critique ; et c'est la 
gestation. Avant la puberté^ dit-il , nous 
voyons la matrice n'être animée que par 
faction nen^euse générale ^ la seule qui 
soit alors nécessaire pour sa nutrition ; mais 
passé celle époque , la sensibilité organique 
s'y développant ^ elle devient apte k exercer 
Timportaute fonction que la nature lui a dé- 
partie ^ et c'est vers ce but que tendent dès- 
lors tous \ç^ mouvemens spontanés ^ et plus 
ou moins réguliers qui Tagiteçt. 
Cette distinction spéciale de l'organe, et 
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,pj^^.^ la contîndîfë d'action qui eu résulte, Tassî- 
lameostr. milent évidemment aux autres viscères^ de 
la vie intérieure , qui , en vertu de leur action 
nerveuse oi^aniqtie particulière, sont ex- 
clusivement •consacrés à exercer tel ou tel 
acte dte la vie. Ainsi fe^eceulr, qui est Tagent 
principal de la eircul^ibn ; les poumons , 
ceux de la reqnratioh; If estomac^ celui de la 
digestion , sofit de même contiûiiellement en 
exercice depmi'te ^aissanée-, qui est Tins* 
tant inarqué pour'qn^il^ èfttrenî en fo Action, 
jiisqd'à la mort. L'auteur trouve encore un 
point de contact bien facile à saisir 5 et bien 
remarquable eïitre Tutérus et ces xJetniers 
Orgafaés ,^ quand il cônisidère ïi loi immuable 
dé vitalité en verte de laquelle i! entre eu 
action préâlabîémèhf à ralrivée de Son ex- 
cîtatit naturel ^ qui est le produit de la con- 
' ception. Cbtnmé Mi, en eflfet , le cœur se 
dilaté et se resseire indépendamment de la 
présence Aà ^rig dans ses cavités , les or- 
ganes respiratoires avant rintroductîon de 
Fàir / Testomac et les intestins avant celle des 
alimëns ; propriété digne de toute l'attention 
des physiologistes, et qui est commune à 
tous lés organes dans lesquels lès nerfs des 
ganglions l'empottcfnt sur ceux Jtfovetaans du 
cerveau. ' ' 
Ici l'auteur, s^arrêlaut à une petite digres- 
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sion physiologique , explique l'appétit ., et la .^^ 

faim par l'influence contiauelle de Tac- u menstr. 
iiôn nerveuse organique, qui dépose par 
avance l'estomac à la digestion psb des con- 
tractions et des dilatations alternatives , plus 
ou moins fortes à certains instans , et par wne 
sécrétion plus abondante de mucosités gas- 
triques^ ce qui s^observe surtout aoK appro- 
ches des heures des repas. Il établit sous ce 
rsfpport une analogie marquée entre ce qni 
se passe dans Testomac à cette occasion, 
c'est-à-dire pendant la faim, ^ le travail 
sourd qui s'opère dans l^térus hors le 
temps de gestation, état ^ù'il considère 
attssî comme la manifestation des besoins -^è 
ce derm'er organe. 

Jusque-là , M. Si n'a encore examiné que 
d\ine lAanière générale Tétude des pro- 
priétés de la matrice comparées à ceHesdes 
autres 'appareils orgsbiiques, et s'^e^ pour 
ainsi dire -^nfeïité d'îndiquet^ la^place qu'on 
doit leur assigner dans un système de phy- 
siologie. I>ana une second»' partie de son 
mémoire , il examiacf» les^ ptâénomènës qui 
accompagnent Texeitnce de l'aciioH nerveuse 
organique de l'utérus dans tbut autre temps 
que celui de la grossesse. La meostmaiâon y 
eM attribuée à un itfoiaivement éreotîl , habi- 
tfti du tissu utérkl^ compânRi&le à la tur^ 
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Tiiéoriede g®^^®^^® ^®* organcs cxlérieurs de la géné- 
iit nientti^. ratioD , et qui , arrivé à son maximum vers 
Fëj^quej dos règles, devance et provoque 
Parrivée du sang dans les petits vaisseaux où 
il s^accumhle jusqu^â Tinstant de son éva* 
cnation par la voie des exhalans. D'après 
cette explication 5 qui tend à faire regarder 
le temp^Wgasme qui précède les règle^ , 
désigné ici sous le nom d'érection mens^ 
truelle , comme Pobjet essentiel , et mên^e 
le seul important pour la nature » Tauteur en 
tire cette inductioh , qpe les accidens qui ac- 
compagnent la suppression de cette évacua-: 
tion sont plutôt dus à Faltération de la sen-^ 
sibilité et des mouVemens org&niques ^ qu^^u 
défaut d'écoulement du sang ; ce défaut de--» 
vant être considéré connue l'effet et non 
comme la cause du désordre. A l'appui de 
cette opinion 9 M. S. cite beaucoup, de faits 
par lesquels il s'attache à prouver que Thé- 
morragie elle «-même ^ ou pour mieux dire, 
t'évacnation sanguine^ n'est que d'une im- 
portance secondaire dans la menstruation. Il 
rappelle i en efibt ^ que-chez des nations en- 
tières le sexe n'y est pas soumis; que chez 
nous-méitnes, des femmes conçoivent sans! 
l'avoir jamais éprouvée , et que de jeunes 
filles ', arrivées à l'époque voisine de la pu-^* 
berté 5 sont dévenues enceintes avant d'ayqjç 
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©u leurs règles pour la première fois. Enfin , /^T^ 
prenant ses exemples jusque chez les ani- i»mensu-. 
maux , jl panse avec raison, que cette érec- 
tion du tissu de la matrice existe chez eux 
conune dans Pespèce humaine^ et que la 
seule différence consiste dans le degré. Cette 
assertion est appuyée sur des observations 
biçn connues de plusieurs femelles de vivi- 
pares , qui rendent aussi quelquefois du sang , 
lorsque ce mouvement organique de l'utérus 
est très-intense. 

Après ces considérations , vient un troi- 
sième chapitre ayant pour titre : Des rap- 
ports naturels de Vutérus açec les autres 
parties^ et des anomalies accidentelles 
de la menstruation. 

L'auteur^ dans cette dernière partie de son 
frayail , nous représente encore l'utérus 
jouissant jusqu'à la puberté de la seule sen- 
sibilité départie aux tissus généraux ^ et sans 
prétendre donner la clef de toutes les sym- 
pathies dont il doit être la source ou l'abou- 
tissant a une époque plus avancée , parce 
que les rapports anatomiques des deux sys- 
tèmes nerveux ne sont pas encore suffisam- 
ment connus; il attribue princip^ement à 
la révolution qui s'opère alors pour le déve- 
lopement de Faction nerveuse organique 5 la 
wiceptifailité extrême des femmes pendant 
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_ , tout le temps de leur fécondité . c'esUà-dire 

Théorie de . . ^ . 

latneiutr. jusqu'à Tâge Critique. Il signale aussi ^ mais 
toujours d^une manière générale^ les correfr- 
pondances nerveuses beaucoup plus fré- 
quentes, et même les phénomènes morbi- 
.fîques qui partent du même centre pendant 
la gestation» 

Enfin , portant ses regards sur les femmes 
à Pinstant où elles n^ont plus assez de vie 
pour la conuminiquer à un nouvel être. Fau- 
teur dit un mot de la suppres^on des règles , 
événement si important par lui-même , et 
quelquefois si redoutable pour le trouble 
qu'il provoque dans Féconomie , surtout chw 
les personnes soumises a des influences mo- 
rales ou physiques désavantageuses. U pense 
du reste , avec beaucoup de justesse , que 
les femmes qui ont vécu selon le vœu delà 
nature, ont, en général, plutôt à se loueç 
qu^à se plaindre deeette suppression, puisque, 
par elle , la nature réserve en faveur de Fin- 
dividu, désormais affaibli par Fâge, le sur- 
croît de vitalité qu'elle avait jusqu^'alors 
consacré à la reproduction del'espèce. 

Tel est, en "sabstance, le mémoire que 
M. S. a présenté i la société. Cet écrit, qui 
se distingue par des données ph jsiologiquesL 
ingénieuses, se recommande encore par le 
jour qa^l répand sur Fnnè des fonctions ks 
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plas importantes de réconoraîe. Sans doute 

U eût été à désirer que l'auteur, poussant J^t^lr.*^'' 
plus loin ses méditations et ses rapproche- 
mens , fût entré dans de plus grands détails 
sur un sujet qui , longttemps encore , pourra 
fournir des aperçus nouveaux, à la physio- 
logie et à la médecine pratique ; mais récla- 
mant Ini-même Tindulgence de la Société, 
il annonce, n'avoir eu d'autre but que de lui 
soumettre des propositions physiologiques 
très-générales , se réservant de . donner de 
plus grands développement sur cette ma- 
tière, dans un travaiLplu3 complet, où il 
frôlera suceessiven^ent de toutes les fonc- 
tions de la vie, considérées sous le rapport 
de rinfluence plus QVk moins directe que 
chaque organe reçoit de l'action d,es d^ux 
systèmes nerveux. 

En résumé', ce m^émoke , dans l'état pu il 
est, pirésente déjà un girand.intérét , et nous 
proposons k h Société d'en ordonner l'im- 
pression par extrait danS: son Recueil pé- 
riodique. 

Note des rédacteurs. — Le rapport de MM. les 
commissaires présentante, avec une étendue snffi- 
sanle , Pextrait du travail de M. StJHUN ,' l'impres- 
sion au Recueil périodique %'élé arrêté à Tunanî- 
mité par la Société. ( frayez la ifpotâ data page 3x4 
dîiTif* denqvembrc) 
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Extrait d'une lettre de M. Chollet , ex^ 
chirurgien militaire , établi aux Sables , 
aux Rédacteurs du Journal général de 
Médecine , sur un cas de fracture dû 
la mâchoire inférieure. 

„ . ^ Un homme de frente-hnît ans , reçut dans 

Fracture de ' 

lamAchoire. une rixe^ le 3i décembre iSiS, quelques 
coups de bâton sur la tête et sur la figure. 
Appelé le lendemain pour lui donner des 
soins, je trouvai qu^il ne pouvait parler qu'en 
balbutiant , et qu'il me montrait avec le doigt 
Fendroit de sa blessure principale. J'examinai 
de suite Pintérieur de la bouche, j'aperçus 
et je retirai sans peine une des premières dents 
molaires du côté gauche de la mâchoire in- 
férieure 3 qui était presque entièrement sépa-* 
rée de la gencive correspondante. Je remar*- 
quai alors 3 que les dents incisives de l'un et 
l'autre côté n'étaient plus sur la même ligne, 
et que l'os de la mâchoire était évidemment 
divisé à sa partie moyenne, entre les deux 
premières inciisives , c'est-à-dire précisément 
au point même de sa symphyse. Aucune de 
ces dents n'était ébranlée. L'existence de la 
fracture fut mise hors de doute pour moi , 
par les mouvemens d'élévation et d'abaisse- 
ment que je pus faire exécuter en sens con- 
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traire aux deux fragmens , ef par la crépita- loredo 
lion manifeste qui en résulta. J'employai peu- la màohoLi-e. 
dant un mois les moyens prescrits par l'art ; 
et la consolidation de la fracture se trouva 
complète à cette époque. 

Cette observation jointe à celle deM.RouYER, 
deMirecourt, insérée dans le cahier d^wril 
i8i8^ p3g® 5 j concourt à établir contre fo- 
pinion de MM. Bot£R et Dëlpech , la possi- 
bilité de fa fracture de la mâchoire infé- 
rieure au lieu même de la symphyse. 



Fracture des deux fémurs chez un en-- 
Jant nouçeau^né ; par M. E. Gaultier 
DE Claubry, membre résidant 

Une sage*femme fractura, le 19 décembre Fractme 
dernier, les deux cuisses d'un enfant d'une ^^^*^°^"*- 
extrême délicatesse de constitution^ et de 
huit mois de conception, qu^elie amenait par 
les pieds. Le fémur gauche était fracturé à 
sa partie moyenne, et le droit, au-dessus de 
son tiers supérieur. Cette femme méconnut 
entièrement cettie dernière fracture, et ne 
fit quelque cas de celle du fémur gauche 
que le quatrième jour depuis la naissance/ 
époque à laquelle elle appliqua un petit ap- 

T. 66 de la Col. S* de la 2* Sir. Janvier. 6 
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pareil à fracture fort imparfait. Appelé le 

Fractme *«i • n jm • - • - 

diuféiiinr, septième jour, 25 du mois, et reconnaissant 
de suite Pexîstence des deux fractures , j'en 
opérai la réduction , et je procédai à Pappli- 
cation d'un appareil plus méthodique. Mal- 
gré Textrême faiblesse de l'enfant , et l'é- 
poque récente de sa naissance, il y avait, sur-* 
tout à droite , un raccourcissement et upe 
déformation des plus considérables. J'appli- 
quai une petite compresse circulaire sur le 
lieu de la fracture; puis trois compresses 
longuettes et trois attelles de bois blanc ex- 
trêmement léger et mince ; une petitp bande 
roulée fixait tout Tappareil. Un morceau de 

/ _■_ 

taffetas gommé maintenu par trois petits ru- 
jbaixs enveloppait le tout, pour prévenir Tim-^ 
bibition par l'urine de Fenfant , et éloigner 
la nécessité de renouveler fréquemment 
l'appareil. Les petites attelles que j'appliquai 
à chaque cuisse ne dépassaient pas la lon- 
gueur de ce petit membre, et laissaient à 
Fenfant la possibilité de fléchir ses jambes sur 
ses cuisses, en même temps que celles-ci 
* étaient elles-mêmes fléchies sur le bassin; 
position constante des enfans nouveau-nés. 

On ne remuait Fenfant qu'avec la plus 
grande précaution , soit pour le changer de 
■' linges , soit pour le présenter ail sein de sa 
mère. 
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L'appareil fut renouvelé entièrement 3 et ■ 
réappliqué méthodiquement, trois fqis jus- du fémur, 
qu'au 9 janvier. A cette, époque , quinzième 
jour depuis TappUcation du premier appa- 
reil 5 et vingt-unième depuis la naissance , 
et depuis la double fracture , la mobilité 
des fragmens avait cessé , et les deux fémurs 
paraissaient avoir repris leur continuité, néan- 
moins , je réappliquai le jpêmeappiareil, qyxé 
je laissai encore six jours en place. — A cette 
époque, 16 janvier, vingt-unième jour du 
traitement , la consolidation me parut com- 
plète ; Tenfant pouvait remuer librement et 
en totalité ses deux cuisses. J'appliquai seu- 
lement alors , une compresse circulaire et 
une bande roulée , moins pour continuer à 
traiter la fracture, que pour assujettir les 
personnes qui soignent Penfant à le remuer 
avec plus de précaution pendant encore 
quelque temps. Cet appareil est resté appli- 
qué pendant sept jours ^ après lesquels j'ai 
débarrassé Tenfant de toutes ses entraves/. — 
Les deux cuisses ont repris leur solidité et 
leur longueur naturelles , et paraissent avoir 
la conformation arquée ordinaire aux enfans 
de cet âge ; cependant la droite est peut- 
être un peu plus courbée en dehors et en 
avant que la gauche. 
Aiiisi donc, chez nu enf^t npn encore 



(84) 

FrMtiire ^ *®nnc , fractare des deux caisses laissée 
tiniêmur. ^ans traitement pendant sept jours , applica- 
lion d'un appareil méthodique le septième 
jour de Taccident , consolidation probable le 
quinzième jour du traitement ^ complète et 
certaine le vingt-unième jour ; gnérison sans 
difTorroîté. — Les livres contiennent peu de 
faits relatifs aux fractures des enfans naissans; 
celui que j^ai observé m*a paru mériter d'être 
conservé. 



ANALYSE DBS JOURNAUXDE MÉDECINE. 



Çh^Içucs considérations sur la membrane 
pupillaire j sur la nature du liquide 
contenu dans les deux chambres de 
rœil^ et sur les matières muqueuses 
qui remplissent la caçiié du tympan 
dans le fœtus humain ; d* après lesquelles 
on peut croire que les enfans ^ du moins 
un très^grand nombre y ne voient ni 
n^ entendent que plus ou moins de temps 
après leur naissance; par M. Portal. 

M^imlMmii» T^ e$l le litre complexe â*un mémoire que 
ui^lUîr*^ M. PotTAt a la dmnièrenMBt à rAcadémie des 
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sciences. -^L'auteur, dans la première partie de cet ^ 
écrit, traite de la membrane pupillaire, de sa for- pup^jUairê!** 
matioUf de son mode d'existence, de sa rupture, 
de son organisation d'une manière incomparable- 
ment moins satisfaisante que l'a fait M. Jules Clo- 
Q0ET , dont î'ai analysé la dissertation , tome 65 , 
p. 267. M. FoRTAL cite beaucoup de passages d'ana- 
tomistes célèbres que M. Cloquet a consultés éga* 
leraeht; puis il rappelle ses propres travaux sur cette 
xnatîère^ mais ils laissent beaucoup à désirer^ et ne 
satisfont en aucune manière un esprit difficile : aussi 
les passé-je sous silence. 

En finissant son mémoire , M. Fortal s'exprime 
ainsi ; u Qu'il me soit, dit-il, permis d'ajouter à cette 
petite notice sur la membrane pupiUaire, dont l'exis- 
tence peut empêcher les enfans de voir en naissant, 
que ]e suis également persuadé qu'Us n'entendent 
pas plus en venant au monde qu'ils ne voient , et 
même plus généralement. Vpici sur quoi je me 
fonde : 

« Il est certain qu'il y a beaucoup de surdités qui 
ne proviennent que de ce que la cavité du tambour 
est pleine de mucosités ou d'autres humeurs. Le» 
résultats des observations anatomiques et patholo- 
giques l'ont si souvent prouvé , qu'on ne peut révo- 
quer en doute cette espèce de surdité. Or, comme 
dans les fœtus la cavité du tympan est toujours 
pleine d'une très-grande quantité de matières mu- 
queuses^ ainsi que la /roz/ipe d'EusTACHi, comme 
je m'en suis plusieurs fois convaincu par un examen 
attentif de leur oreille interne , je ne doute pas que 
cette abondante mucosité ne produise essentielle- 
ment une vraie surdité qui dure tant que ces cavités 
en sont pleines. Il parait que ce n'est que lorsque 
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l'enfant a respiré, et que la mexnbrane pituilaire 
pupllTaire?^ s'est dégagée des matières muqueuses qu'elle con- 
tient et qui remplissent les cavités nasales , ainsi que 
celles des trompes et des deux tympans, que les en* 
fans commencent à entendre. 

• 

(( En effet « quand on examine les oreilles de ceux 
qui ont vécu quelques heures , on ne les trouve plus 
également remplies de ces matières muqueuses^ 
comme elles Tétaient auparavant; c'est ce que j'ai 
vérifié quelquefois. Je ne doute pas que plusieurs 
enfans ne soient muets de naissance par cette cause 
si ellç est permanente^ ou parce que la cavité du 
tympan reste engorgée de quelque autre ma- 
nière , etc. 

^ « Les remarques que je viens de faire à l'égard 
de la cécité et de la surdité plus ou moins durables 
des nouveau - nés » ne peuvent - elles pas eucore 
.trouver quelque application à l'organe de Todorat? 
Les cavités du nez , à peine formées , étant pleines 
de matières glutineuses , comment les corpuscules 
odorans pourraient-ils parvenir jusqu'aux nerfs ol- 
factiCs de l'enfant qui vient de naître, pour y pro* 
duire une stimulation capable d'exciter la sensation 
des odeurs ? Ce n'est , sans doute , qu'après des éter- 
nuemens répétés et l'excrétion de la substance pi- 
tuit^ire des harines , qui exista toujours dans les 
« nouveau - nés , qu*iis peuvent jouir de la sensation 

de l'odorat. , 

« On peut aussi croire , quand on considère là 
couche de matière visqueuse qui revêt la peau de 
l'enfant dans toute son étendue , que celle-ci ne jouit 
de sa pleine sensibilité que lorsqu'elle est dépouillée, 
de cette enveloppe , qui est quelquefois si gluti- 



> ( 87 ) 

'xeuse^ qu'on a besoin de laver les enfans dans une 
eau de savon pour pouvoir la détaciier de la peau. 

« Ces remarques démontrent quelles sages pré- 
cautions prend la nature pour garantir un être déli- 
cat des impressions trop fortes qui pourraient com- 
promettre son existence à peine commencée. >• 
i^Joum, universel ^ 71^ 36 , p, 267 et suiv.) 



Observations $ur V efficacité de la cottL'» 
pression des artères carotides dans le 
cas d^ engorgement sanguin du cen^eau i 
suivies de quelques réflexions sur Vem-- 
ploi de ce puissant moyen ; parM. Blaud , 
médecin des^ hôpitaux de la ville de 
Beaucaire. 

Voilà un titre bien propre à exciter la curiosité 

des lecleurd : EfficacUé de la compression des compression 
- , , , *tes carotid. 

artères carotides dans le cas d'engorgement san-^ 

guin du cerveau ! Avant de nous permettre aucune 
réflexion ; présentons sommairement un aperçu de 
ce mémoire. •. . 

M. Blaitd a eu plusieurs fois à traiter une affeû^ 
tion cérébrale aiguë chez les enfans 9 survenant 
tantôt subitement et sans que rien l'annonçât, tantôt 
après ledëvoloppement de quelcfuçs signe» précur- 
seurs y offrant tous l^ symptômes de l'excitation 
qerveuse et de l'inflammation du cerveau avec cpu- 
gestipp sanguine. L'autopsie des. ça^vjes montra 
une lésion cérébrale plus ou mqinscûosid érable; let^ 
veiaes ei les sinu& cérébraux gQrg^» de «ang ;. la 
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surface même du cerveau rouge et infectée; une 
def carotid, infinité de points rouges, très«apparens sur la sub- 
stance médullaire de cet organe f épancbement de 
sérosité à la base du crâne, ou dans les ventri- 
cules , etc., etc. — Les aspersions d'eau froide sur 
la tête et le tronc; les sinapismes aux pieds , les 
sangsues au cou; en un mot, les moyens théra-* 
peutiques en apparence le mieux indiqués restaient 
sans effet. 

Éclairé par la marche même de la maladie, l'in- 
vestigation des causes qui lui ont donné lieu ^ sa 
marche rapide , sa termin^son funeste , malgré 
l'emploi des moyens les plus rationels, et par la nature 
même des désordres que découvrait l'autopsie des 
cadavres , M. Blaud pensa que le moyen le plus 
prompt et le plus puissant pour en arrêter les pro- 
^ grès était d'éteindre brusquement la sensibilité cé- 

rébrale, en suspendant le cours du sang artériel 
qui l'entretient et l'excite* 

En conséquence , un autre cas analc^ue s'étant 
pffert à son observation , il ^'hésita pas à com- 
primer les deux artères carotides^ Voici la manière 
* dont il s'y prit : — n Nous enfonçâmes, dii-il, le pouce 
et le doigt du milieu de là main droite entre ces 
deux vaisseaux et les muscles sterno-mastoïdiens , 
dans les deux régions correspondantes aux faces la- 
térales du larynx* Lorsqu'ils nous furent très*sen* 
siblés par leurs battemens , nous les rapprochâmes 
l'un de l'autre en courbant nos doigts pour les main- 
tenir ; et afin de les comprimer efficacement, nous 
vînmes prendre un point d>appui sur les côtés du 
cartilage thyroïde. » On ne 9e plaindra pas de 
l'excès de clarté de cette description. 

Quoi qu'il en soît , la compression fut continuée 
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.pendant dix- sept , treize , vingt-cinq secondes ^ et 
interrompue durant quelques minutes. A chaque ^*^™P''^*^^j'^" 
fois , le jeune malade sortit plus ou moins de son 
assoupissement j et fit quelques mouvemens violens 
qui fendaient à le débarrasser de la sensation in- 
commode que lui faisait éprouver la demi-constric- 
tion du cou ; mais la compression cessant , Vassou- 
pissement revenait. Après la troisième tentative, le 
retour de l'assoupissement n'eut plus lieu « l'enfant 
demeura très-éveiUé, etc. On revint à la compres* 
sion toutes les demi-heures , pendant encore trois 
heures environ $ mais seulement l'espace de queU 
ques secondes chaque fois, dans la vue, dit M. Blaud, 
de s'opposer au retour des accidens^ en achevant 
de dissiper le peu de sur-excitation qui aurait pu 
rester encore. >» 

A la suite de cette observation , M. Blaud en 
rapporte une semblable , qui lui a été communiquée 
par un de ses confrères. Le résultat fut le même. 
La compression avait été exercée à quatre reprises 
âiiîérentes. Il s'agissait de combattre les accidens 
conoiateux résultant d'une exposition de la tête nue 
aux rayons d'un soleil ardent. -- Il ne resta plus , 
après la quatrième compression, qu'une légère cé- 
phalalgie frontale, que quelques sangsues appli« 
quées aux tempes dissipèrent le lendemain. 

Cest sur ces deux faits que M. Blaud se fonde 
pour établir Taxiômc suivant : « Nul moyen , dit-il , 
selon nous , n'est plus efficace que la compression 
des artères carotides dans les engorgemens sanguins 
du cerveau. Les sangsues appliquées aux tempes, et 
l'ouverture des artibres temporales , diminuent bien 
la quantité du sang qui est poussé vers cet organe ; 
les saignées du brar, du pied , des jugulaires , faci- 
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Jitent bien son dégorgement, en hâtant la circula^ 

tomuressiou ... . j . 

des carolid* *^^° vemeuse ; mais aucun de ces moyens ne peut 
arrêter, d'une manière prompte et complète > la 
sur-excitation qui constitue la maladie > parce que« 
durant leur emploi , le sang artériel, qui est l'aii* 
ment de toute irritation développée dans les capil- 
laires sanguins , ne cesse d'affluer dans l'organe 
malade. » 

Voilà bien deux faits qui démontrent les avan- 
tages réels i prompts , subits même de la compres^ 
siou du ctrveau , et les raisonnemens de M. Blaud 
sembleraient propres à persuader de l'avantage de 
la méthode qu'il préconise. Mais n'a*t-il pas été 
bien vite , lorsque de deux faits isolés , dont même 
il n'a pu constater qu'un seul, il se hâte de conclure 
à une application générale de ce moyen ? N'aurait4l 
pas dû attendre que de nouveaux faits analogues 
lui aient fourni une masse plus imposante de faits 
à présenter au jugement des médecins? Est-il bien 
certain que la compression des artères carotides soit 
si incomparablement supérieure , quant aux avan- 
tages qu'elle procure , aux saignées des veines ju- 
gulaires , des artères temporales , à celles du bras , 
du pied, aux afTusions d'eau glacée^ aux applications 
de glace sur la tête , etc. ? 

Quoi qu'il en soit des doutes que les deux observa- 
tions et les raisonnemens de M. Blaud ne peuvent 
manquer d« laisser subsister dans l'esprit de tout 
médecin un peu difficile à s'enthousiasmer pour des 
moyens nouveaux , nous ne saurions trop inviter les 
observateurs à renouveler ces essais encore trop 
peu nombreux. Mais une remfirque sur laquelle 
M. Blaud a judicieusement insisté , c'est qu'il est 
indispensable de suspendre après un certain nombre 
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de secondes, trente, quarante , cinquante , au plus 

, - ' . j .X ..j compression 

une minute , la compression des artères carotides , ^^^3 carotid. 
dans la crainte fondée de produire l'extinction com- 
plète de la sensibilité cérébrale , et consécutivement 
celle des mouvemens du cœur; l'auteur ayant ob- 
servé que la force et la fréquence du pouls dimi- 
nuaient lorsque le sang n'arrivait plus au cerveau. 

En finissant son mémoire, M. Blaud établit que 
la compression des carotides paraît convenable lors* 
que l'afTection cérébrale est à son débuts, lorsque le 
tissu de l'organe n'est point altéré, déchiré, qu'il 
n'y a point encore d^épanchement , lorsque la face 
est vivement colorée , que les yeux sont gonflés , 
proéminens , injectés ^ vifs , brillans , que le pouls 
est plein, dur, fort, peu. fréquent , développé, et 
que tout annonce que le désordre intérieur n'est 
point porté à un degré d'intensité extrême. — Elle 
lui semble contre-indiquée , lorsque l'affection dure 
depuis quelque temps , que le tissu de l'organe est 
altéré, ou qu'il y a épanchement, soit dans les ven- 
tricules , soit dans la substance cérébrale; ce qui est 
indiqué par l'atonie générale j qui annonce que la 
nature opprimée ne résiste plus ; lorsque la face est 
décolorée , l'ceil éteint , le pouls petit , très-fréquent 
et faible; enfin lorsque tout indique. un grand dés- 
ordre intérieur au-dessus des ressources de l'art. 
Dans ce cas « la compression des carotides hâterait 
les derniers momens , en achevant d'éteindre la 
sensibilité du cerveau et les faibles restes de son in- 
fluence sur les mouvemens du cœur. ( BibL méd. ^ 

Si des essais consécutifs confirment les assertions 
de M. BLAtTD , il ^ra peut-être possible de faire une 
application plus étendue de ce procédé de la com^ 
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pression des^ principales/ artères d'une partie dans le 
cas de fluxion imminente. Nous pourrons développer 
plus tard cette idée. 



Mémoire sur la vertu fébrifuge des /leurs 
de la centaurea calcifrapa (L) ; par M. 
Lando^ médecin j etc. 

L'auteur propose les fleurs de la centaurea calci" 
trapa , simplement comme un remède indigène , 
^ doué d'une propriété fébrifuge , et à la portée de 

centaurée, ^^ut le monde. Il rapporte quelques histoires très- 
succinctes , dit-il^ mais plutôt fort incomplètes, de 
fièvres intermittentes , iju'il est parvenu à guérir 
simplement avec les mêmes fleurs. {Nouv. Journal, 
novembre i8i8 , p, 19S.) Oserai-je demander à 
M. le médecin génois s'il aurait la prétention d'avoir 
le premier indiqué la centaurea calcitrapa comme 
tonique , et même fébrifuge ? Dix auteurs que je 
pourrais lui citer en ont parlé avec plus d'éloge en- 
core qu'il ne le fait lui-même. Je ne puis lui sup* 
poser assez peu d'érudition pour ne pas/connaitre 
les travaux de Baxjhin , Tournefort , Oili- 
BERT , etc. — De plus , quelle est cette ridicule af- 
fectation de reproduire à chaque phrase , en carac- 
tères italiques , les mots centaurea calcitrapa , 
plutôt que de dire tout simplement centaurée étoi^ 
lée, chardon étoile , on , plus simplement encorcT^ 
chausse trappe , nom vulgaire et plus connu de cette 
plante ? Aurait-il voulu par là dérouler un lecteur 
peu attentif, et lui faire croire qu'il s'agissait de quel? 

^ que plante nouvelle et tout^à^faii inusitée en mé- 

decine ? 
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Sur un moyen de distinguer Vascite de 
rhydropisie enkystée ; par M. Rostan. 

<t Dans Texploration des hjdropiques , en opérant 
la percussion de Tabdomen 9 afin de produire la fluc- 
tuation du liquide , nous ayons remarqué , dit l'au- 
teur ^ que dans Tascite cette percussion , faite à la u d o ism 
partie la plus éminente, donnait lieu, la plupart du enkysttre. 
temps t à un son semblable à celui de la tympauite : 
il nous a été facile d'en conclure que les intestins, dis- 
tendus par des gaz « flottaient au-dessus du liquide^ 
où leur pesanteur spécifique les forçait de remonter. 
Ayant eu souvent occasion de faire le même examen 
sur des personnes affectées d'hydropisies enkystées , 
dont le développement était considérable (car ce 
n'est qu'alors qu'il peut exister quelques doutes 
sur la nature de la maladie ) , nous avons observé , 
au contraire t que la fluctuation était très-évidente à 
la partie la plus saillante de l'abdomen , tandis que 
le son du météorisme avait lieu sur les côtés , parties 
les plus inférieures , le malade étant couché sur le 
dos. Ce phénomène se conçoit encore parfaitement, 
si l'on réfléchit que l'ovaire , en se distendant outre 
mesure, refoule sous lui et sur les côtés toute la 
masse intestinale. » {Ibid, , p. 2i5.) 

Cette distinction nous parait judicieuse; elle trou- 
verait encore son application dans le cas d'hydre- 
pisie enkystée extra - péritonéale , ou située entre 
cette membrane et la paroi musculeuse de l'ab- 
domen. 
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Rétention de règles par une double ob^ 
turation congénitale du vagin ; par 
M. Delisle, médecin y à Valognes. 

On possède un assez grand nombre d'exemples 
Obrnvation d'occlusions plus ou moins complètes du vagin qui 
^ * se sont opposées à l'écoulement du sang des règles , 
dont la rétention a amené des accidens graves 
quand on en a méconnu la cause « ou qu'on n*a re* 
couru que trop tard , et lorsque les nlalades étaient 
réduites à l'extrémité, à l'opération qui seule pou-^ 
vaii lever l'obstacle physique existant. En voici un 
nouvel exemple : 

Depuis plus d'un an une jeune fille d'une forte 
constitution, et chez laquelle aucun écoulement 
flienstruel n'avait encore paru , éprouvait des acci* 
dens nerveux et hystériques , qui augmentaient 
chaque mois, et parvinrent enfin à une intensité 
qui fit craindre pour ses jours. Au milieu d'un 
accès Violent de ses douleurs mensuelles , elle sent 
quelque chose craquer et eomme se déchirer ^jevs 
le haut du vagin , et un corps tomber sur la vulve, 
et chercher à sortir au-dehors en faisant tumeur. 
— Les accidens augmentent , et sont au plus haut 
degré d'intensité , quand on procède pour la pre» 
mière fois , après quatorze mois de souffrance, 
à l'examen des parties génitales e:^teriie5. Je trou- 
vai, dit M. Delisle, le périnée bombé, et les 
grandes lèvres tuméfiées , offrant , dans leur inter- 
valle , une tumeur rougeâtre et oblongue d'avant' en 
arrière , de la forme et de la grosseur à peu près 
d'une moitié d'œuf de poule , faisant continuité de 
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toutes parts avec la base des grandes lèvres , des- 
cendaut à deux ou trois lignes du niveau de leur Obturation 
bord libre , et simulant assez bien la poche des eaux ^ 

de l'amnios très-distendue et prête à franchir la 
Vulve. Les petites lèvres .étaient entièrement effa- 
cées t et le méat urinaire se trouvait relevé vers la 
face antérieure du pubis , épanoui sur la partie su- 
périeure de la tumeur, et presque totalement recou- ' 
vert par le prépuce du clitoris « de sorte que l'urine 
ne pouvait tomber, et ne tombait réellement que 
goutte à goutte , en nappe et de côté. » 

L'imperforation de l'hymen et la rétention des 
règles étant évidente « d'après cet examen et les cir- 
constances précitées y M. Delisle fit tenir les 
grandes lèvres écartées, et incisa, au moyen du 
bistpuri, cette membrane, d'arrière en avant, et 
à peu près sur la ligne médiane, dans presque toute 
son*.éteodue, et sans que la malade en ressentit la 
moindre douleur. A l'instant où le bistouri pé- 
nétra I un sang noirâtre , inodore et à demi-liquide, 
sortit en un gros jet , à plus de deux pieds de dis- 
tance, et coula ensuite en nappe et fortement pen- 
dant dix à douze minutes , après quoi il sortit dou- 
cement pendant plus d'une heure, de sorte que la 

quantité en fut évaluée à six livres {Ibidem^ 

page 225.) Le rétablissement fut prompt, et la 
Jeune fille , débarrassée de son incommodité , Vit 
désormais ses règles paraître sans en éprouver au- 
cun accident. IL est étonnant que M. Delisle , et 
le médecin ordinaire de la malade, n'aient point 
cherché , après l'opération , à reconnsutre par le 
toucher l'état de la partie supérieure du vagin, qu'ils 
supposent avoir été le siège d'une première cloison 
^ui se serait rompue.par les seuls efforts de la na* 
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ture f de sorte qu'ils en sont réduits à de simples 

Obturation conjectures: 
du vagin. ' 

Les exemples d'occlusion du vagin et de rétention 
consécutive des règles , par cette cause, ne sont cer* 
tâinement pas rares; cependant on ne reconnaît 
le plus ordinairement cette difformité, si aisément 
curable^ que Iprsqu'il en est résulté des accidens 
nombreux * souvent équivoques , toujours graves , 
et quelquefois mortels , quand on ne devine pas la 
cause véritable des indispositions qu'éprouvent les 
jeunes filles ^ ou qu'on recoure à l'opération lorsque 
les'douleurs prolongées des malades y ou la putré- 
faction du sang menstruel retenu, ont épuisé les 
forces et amené un état d'adynamie mortelle , comme 
cela arriva dans le cas cité par Dehâen. Pourquoi 
l'attention des médecins ne se tourne-t-elle pas plutôt 
du côté de l'état congénital des parties sexuelles 9 
lorsqu'ils sont appelés à combattre des accidens 
qui se renouvellent et augmentent chaque mois à 
l'époque de l'établissement de la menstruation , 
comme douleurs utérines, pesanteur dans les parties 
sexuelles , tension , accroissement de volume de la 
région hypogastrique, etc.? Ou plutôt , puisque les 
recherches qu'il faudrait faire alors ne pourraient 
qu'alarmer justement la pudeur des jeunes filles, et 
leur faire rejeter tout-à-fait l'opération , pourquoi 
les accoucheurs , les médecins , dans chaque fa* 
mille, n'examineraient-ils pas attentivement les par- 
ties extérieures de la génération chez les petites 
filles , peu de temps après la naissance , ou au plus 
tard dans les premières années, lorsque les enfans, 
encore étrangers à l'idée du mal, ne peuvent craindre 
de voir outrager leur pudeur par une curieuse inves- 
tigation ? J'appelle volontiers l'attention des méde- 
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cins et des mères de famille sur cette partie impor< 
tante de Téducatioa pbysico-médicale des enfans. 

E. G. C. 



LITTERATURE MEDICALE. 

Traité pratique de Vœil artificiel _, etc. ; 
par Hazard-Mirault ^ membre de TA^ 
thénée des sciences , etc. , etc. Un vol. 
in-S" de i5o pages ^ a^^ec des planches 
gradées. — A Paris ^ chez V auteur , 
rue Sainte^ Apolline ^n"" 2,^ etDuponcet^ 
libraire , quai de la Grèce , n"^ 20. 

J'aurais du depuis deux mois faire connaître 
l'ouvrage de M. Hazard-Mirault, mais après ^Kilariifi- 
l'avoir lu , je n*ai plus su à quel ordre de , lecteurs 
il était adressé , à quelle classe de livres je devais 
le rapporter , ni peut-être même 9 dans quel esprit 
je devais le juger. 

Ces incertitudes tiennent autant , il faut le dire , 
au vague qui enveloppe le sujet qu'a traité M. Mi- 
RAULT , qu'à la manière dont ce sujet y est pré- 
senté. L'art qu'il professe se rattache-t-il à la chi- 
rurgie en général, ou à ce prétendu démembre- 
ment de la chirurgie que l'on appelle chirurgie 
oculaire^ oU enfin ne doit-il prendre rang que 
parmi les professions mécaniques ? Les choses se 
sont jusqu'ici passées ainsi. Le chirurgien » après 
s'être assuré que le bulbe restant de l'œil poiiivait 
supporter un œil artificiel, en déterminait les di- 
mensions et les variations essentielles de forme , le 
faisait exécuter par l'émailleur, puis l'adaptait à 

T.66delaCoL5^dela2*Sér. Janvier. .7 
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l'orbite. Dans d'autres cas, par un renversement 
ffliiUriifi-. encore plus grand de tous les principes» l'artiste 
éaiailleur se constituait seul juge des cas où l'œiL 
artificiel était praticable , et des moj^ens de le 
mettre en pla(5e. 

. C'est contre ce partage, nécessairentient nui- 
sible aux malades , que s'élève M' M. ; et son tra- 
vail me parait avoir été conçu dans le but de re- 
vendiquer cette double attribution , et d'exposer ses 
titre» à cette double prétention. L'atialyse suivante, 
en établissant le» titrq» de M' M. mettra à même 
de juger de la validité de sa réclamation. 

Les anciens mettaient souvent à leurs statues, de 
marbre ou de bronze , des ^eux séparés en or, au 
en argent , ou même de l'un de ces métaux recou- 
yert d'une^sorte de peinture en émail > et l'on con- 
serve des momies qui en sont ornées aussi. Dès-lors , 
il est peu douteux que dès la plus haute antiquité , 
on n'ait eu recours à l'œil artificiel chez l'homme 
vivant. 

Trois procédés généraux se présentent naturelle- 
ment à l'esprit pour masquer ce que la perte de 
l'œil peut avoir de fâcheux } i^ couvrir toute la par- 
tie par un bandage , le bandeau ; 2* placer sur l'en* 
semble de l'orbite une plaque qui imite le moiu» 
mal possible par sa forme, et ses couleurs, rœil> 
les paupières et leurs annexes ; et 3^ introduire dans 
la cavité résultante de la perte de l'œil naturel , un 
corps ovoïde représentant dans ses couleurs l'or- 
gane à la privation duquel it doit > au moins quantr 
à l'apparence, suppléer. 

Les anciens faisaient usage de la plaque peinte 
et maintenue par iiiie portion de ressort qui s'ap- 
pujait sur la cii^conférence de la tête. Mais un pa*^ 
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reil moyen ne peut jamais être que fort imparfait , 

«, fi r . • 1 (ECU ariifio 

et 1 on sent qu il ne faut y avoir recours que lorsque ^jej^ 

la destruction totale des paupières / ou l'occlusion 
parfaite de la cavité orbitaire , ou enfin 'son exces- 
sive sensibilité y ne laissant aucun espoir de recou- 
rir à l'oeil artificiel. Ces cas peuvent ^e présenter, 
et M" M. cite celui d'une dame k laquelle il fut rér 
duit à faire porter cet ecbléphart. 

L'œil artificiel a varié autant dans les procédés 
de sa fabrication « et dans la substance mise en 
œuvre pour le former, que dans les degrés de per- 
fection par lesquels il a passé. D'abord, simple 
cc^ue'métallique peinte , puis perle d'émail , puis 
autre perle de verre , puis morceau de faïence 
chargé d'une couverte peinte ; il consiste de nos 
jours , en un ouvrage émaillé sur cuivre ,^ argent ou 
or. <<Ce sont, dit notre auteur, la sclérotique , la 
conjonctive , ' la cornée transparente , l'hunieur 
aqueuse , l'iris , la pupille , imitées , coloriées , et 
placées matériellement comme dans la nature , les 
unes dans les autres, les imes sur 1^ autres , ou à 
côté les unes des autres. » 

La confection de l'oeil artificiel est toute du re»^ 
sort de l'émailleur , et M' M. renvoie à une autre 
époque à faire connaître en détail les procédés les 
plus susceptibles de mener au résidtat brillant qu'a- 
vait lé premier obtenu M. Hazard , son parent, 
et de la méthode comme des talens duquel il est 
le continuateur. 

Mais comme le bulbe restant de l'œil n'est pas 
toujours du même volume ou de la même confor- 
mation ; comme les paupières sont diversement 
resserrées, repliées, ou i^nversées ^-coogmie la ca^ 
vite orbitaire elle-même est plus ou moins vimte , 
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pfus on moins remplie de boursouflures de k con<« 
©iel. " jonclive, ces divers ^tats font varier la forme, les 

dimensions de l'œil artificiel , et exigent dans son 
application des précautions particulières. 

C'est à les indiquer , ces précautions , que M' M. 
a mis tous ses soins « et on lira avec plaisir y même 
avec fruit 9 les chapitres ayant pour titres : D/j/?o- 
sitions ijui doivent précéder l'introduction de 
l'œil artificiel ; Introduction de l'œil artificiel ; 
Extraction de l'œil artificiel ; Effet de l'œil arti- 
ficiel surf la conjonctive des paupières , et du 
globe ; Progression àr êuivre dans la grosseur de 
ïœil artificiel pour arriver sans douleur à la 
grosseur de l'œil naturel ; Formes particulières 
ijue doit avoir l'œil artificiel dans certains cas ; 
L'œil artificiel ne doit causer aucune douleur ^etc* 
Les conseils que donne M' M. dans ces diffé- 
rens chapitres sont d'autant plus sages , qu'ils sont 
réservés , et de nature à ne jamais compromettre 
la santé de celui qui s'y livre , ni la conscience de 
celui qui les donne. Et c'est ici le cas de savoir gré 
à M^ M. de Téloignement qu'il montre pour la mé- 
decine mise à la portée de tout le monde. 

Je ne suivrai pas notre auteur dans les chapi- 
tres où il traite de la durée de l'œil artificiel ^ des 
accidens qui résultent de l'usage d'un œil artî-* 
flciel dépoli et des moyens de correspondance 
entre V artiste-oculiste et le malade ; mais je sai- 
sirai cette occasion pour examiner quelques pré- 
jugés de médecine répandus dans le peuple. 

Et d'abord, je dois répéter pour la millième 
fois , que le vrai peuple , par rapport à la méde- 
cine, habite les salons dorés^ puisque c'est là 
que ae produisent ou se fortifient les erreurs les < 
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plus monstrueuses ou même les plus ridicules. Qui ^— ^— 
croirait « par exemple , que le fameux guérisseur de . ®*^ ^^^^^ 
Vauchassjr , vient d'être appelé à Paris pour ma- 
dame la princesse de M. , et qu'un cardinal d'un 
nom illustre n'a pas cru déroger à sa dignité en 
réclamant les oracles de cet intrus en Ësculape ? 
C'est le cas de se rappeler , que ce fut aussi pour 
un prince que fut mandé et fixé à Paris le rha- 
billeur Valdajou. 

On conseille généralement, dans les moindres 
maladies de l'œil , de le couvrir, de le garantir de 
la lumière et de l'air ; cependant , l'observation de 
ce qui arrive lorsque l'on potte pendant quelque 
temps un bandeau même sur un œil sain , aurait 
dû faire élever des doutes sur celte pratique. En 
effet , d'une part , les paupières s'enfiamment , s'en- 
gorgent, l'humeur des glandes de Meibomius de- 
vient puriforme, les larmes ne son! plus résorbées; 
de l'autre, l'organe de la vue s'affaiblit, qt devient 
de moins en moins propre à supporter l'impression ^ 

du jour, et à saisir les objets. Qui n'a pas éprouvé 
combien il était pénible de se trouver plongé tout à 
coup dans une obscurité parfaite ? Tout l'orbite est 
bientôt douloureux ; et une céphalalgie consécutive 
en est le résultat. Cette remarque m'a ameilé à no 
recommander l'usage du bandeau dans les ophthal- 
mies , que quand elles sont très-graves , et ac- 
compagnées d'accidens particuliers. Ces raisons sont 
un des argumens que M^ M. développe avec le 
plus de force contre l'emploi du bandeau de taffetas 
noir dans la perte de l'œil , au lieu de recourir à 
l'œil artificiel. 

La symétrie qui existe entre tous les organes 
pairs, leur impressioonayMlé par les mêmes agens. 
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OU celle de Tun par Tautre au moyen des sympan 
wlartifi- ^[j{ç8 qui les lieot , ont pu, au moins jusqu'à cer- 
tain point y faire craindre pour l'œil sain totit ce 
qui agit sur la portion subsistante de Toeil dt^truit. 
L'entrecroisement , ou plutôt la fusion momenta- 
née des deux nerfs optiques fortifiait cette opinion t 
et donna^tlme nouvelle répugnance pour l'usage de 
rœil artificiel. L'observation a^entive prouve ce- 
pendant qu'ici l'on a pris les résultats nécessaires 
d'une même disposition organique, ou d'une même 
*di$position morbide contractée, pour les résultats 
de la sjmétrie. C'est à ces premiers états qu'il faut 
rapporter la tendance qu'ont la cataracte ou l'amàa- 
rose à affecter ensemble ou sucoessivenaent les 
deux yeux. ) 

Quelle opinion est plus généralement répandue 
dans le public , que cçlle qui fait croire que les pé- 
diluves , les saignées du pied affaiblissent la vue ? 
Cependant , il est peu de nialadies de ces organes y 
dans lesquels on ne les conseille , et souvent avec 
avantage. Ce I^ien actuel n'empêche pas le public 
de confondre dans l'avenir , la marche souvent in- 
évitable du mal, avec l'effet duremède^ et de rap- 
porter à celui-ci ce qui n'appartient qu'à celui->là* 
Tant de préjugés reçus comme des décisions dog- 
matiques prouvent , je crois , ou que les médecii^ 
n'ont pas assez de caractère pour combattre ces 
opinions qui flattent et consolent leurs malades, ou 
que la médecine n'est pas exercée par des hommes 
assez généraleoaent instruits. Ctir il ne faut pas se 
faire illusion à ce sujet ; ces préjugés , ces erreurs^ 
ces faux raisonjaemens en naédecine , procèdent en 
première origine des médecins , ou plutôt ne sont 
que les doctrines des ma^l^ins des âges plus reçu- 
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les. Nous pouvons en juger par l«s prëtendues ihéo- ^'**^"'"**' 
ries des maladies, et de leurs causes, que nous ^^^1. '^^^ 
voj^ODs professées dans les classes élevées de la so- 
ciété : on y reconnaît facilement le caractère des 
écoles qui ont dominé auparavant. Paris, par 
exemple , est , dans la bonne compagnie , imbu des 
explications plrysîques de Boerhaave^ auxquelles 
on joint la doctrine'^des dégénérations humorales, 
si long-temps obère à la Faculté de la même ville. . 

M' M. a rapporté plusieurs observations particu- 
lières , dans la vue d'appujer les préceptes qu'il 
pose sur l'art d'ajuster l'ceili sur la préparation à le 
recevoir , sur la manière de l'approprier à la cavité 
qu'il doit occuper. Ces observations se. distinguent 
par un ton de franchise et de véracité. Je remar- 
querai cependant ici, en passant, que l'on croira 
difficilement ce qu'il dit des émaux épais y lourds 
eùjnalfabriijuèsy les seuls qu'une dame qui vint 
le consulter put se procurer à Londres, hes An- 
glais, si avancés dans tout ce qui tient aux procédés 
des arts, ^raient-ils si fort en arrière sur ce seul 
point, ou cette assertion n'a-t-elle pour objet que 
de flatter notre nation au détriment de nos voisins ? 

Les gens de l'art accueilleront daus ce petit ou- 
vrage , la dissertation latine de Mauchart , que 
Fauteur a imprimée à la fin de son livre. Cette dis-* 
sertation , dans l'idiome où elle est présentée ici> ne 
peut être que d'une faible utifitë aux lecteurs de 
M*^ M. C'est le premier ouvrage oà l'histoire de r 

l'œil artificiel ait été traitée èxprofesso. M' M. au- 
rait-il craint > en la donnant en français, de rendre 
inutiles plusieurs paragraphes de son traité ? 

Sept planches gravées sur les dessins de l'auteur , 
représentent les formes les plus remarquables de 
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l'œil artificiel « et indiquent la position des doigts 
(Eilarti6- dans son placement ei son exlraclîon, 

M' M. nie pardonnera de ne rien dire de la 
table des mots techniques employés dans son 
ouvrage. Inutile aux gens de l'art , que deviendra- 
t-elle dans les mains des gens du monde ? 

Cet ouvrage, sorti de la plume un -^u recher- 
chée y peut-être même un peu dramatique , de 
M' MiRAULT , ne peut manquer d'être accueilli 
avec intérêt. L^auteur y fait preuve de connaissances 
bien réflédiies ; et il est à désirer qu'il publie un 
jour i sur l'art de l'émailleur appliquée la confec- 
tion de l'œil artificiel, les procédés qui l'ont amené 
à de si honorables résultats. 

Dès à présent, le Traité pratique de l'œil arti» 

ficiel servira donc de manuel aux gens affectés de 

l'infirmité qui en fait le sujet , détruira quelques 

erreurs faussement entretenues > et diminuera le 

nombre de ceux qui se refusent encore à l'emploi 

d'un moyen assez peu coûteux, et aussi propre à 

rendre aux traits leur harmonie, à la figure sonex*- 

pression* 

J- B. N. 



Cours complet de physiologie ; ouvrage- 
posthume de J. C. M. G. de Grimaud. — 
Deux vol. z/î-8®. — r- Prix , i5 francs y 
et franc de port , 1 6 /r. 

jéi Paris, chez Méquignon-Marvis, //- 

braire , pour la partie de médecine , rue 

de V Ecole de Médecine , n"* • 

J'étais prévenu, Je l'avoue, contre cet ouvrage 
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avant de Tavoir lu. Le nom même de Grimaud, 
si cher aux véritables amis de la science 9 ne suffi- 'ijygfQÎogîe^ 
sait pas pour me rassurer- Cependant 9 à la Sn de 
ma, lecture > je suis un peu revenu de mes .pré- 
Yentions ; un peu ,. je dis bien » car il est încoa- 
testable que si Grimaud venait de composer sa phy- 
siologie^ elle en vaudrait mieux. Mais à Dieu ne 
plaise que finsulte aux mânes de ce grand homme 
par une critique trop sévère et déplacée I Que 
d'autres usent de tous leurs droits , je ne les blâme 
pas. Je ferais sans doute comme eux , si je pouvais 
être utile à l'auteur; mais je ne puis l'être qu'à mes 
lecteurs, en m'attachant particulièrement à leur 
faire connaître ce que cet ouvrage contient de bon, 
sans pourtant en déguiser les principaux défauts , 
surtout ceux qui tiennent au fond de la doctrine. . 
Je ne veux pas d'ailleurs parcourir chaque fonc- 
tion en particulier, et me traîner de chapitre en 
chapitre. Je serai satisfait , si je puis niontrer l'çs- 
prit du livre , et je promets de ne rien négliger pour 
cela. 

L'auteur débute par une juste appréciation de 
l'anatomie relativement à l'objet qui Toccupe. Il 
convient donc de son utilité pour étudier la phy- 
3iologie ; mais il est convaincu que les anatomistes 
en ont exagéré les avantages. Pour les apprécier à 
leur juste valeur, il divise les fonctions en externes 
et en internes ; division qu'il traite lui-même d*hy- 
polhétique , mais utile en ce qu'elle va directement 
au but qu'il se propose. 

Puisque l'anatomie ne s'occupe que d'organisa- 
tion, pour déterminer son utilité physiologique, il 
n'y a, dit-il, <^uà distinguer les fonctions qui sont 
évidemnient en rapport avec l'organisation. Or, ce 
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sont bien manifestement lés fonctions externes. Il 

physiologie. ^^^ ^^^^^ ?"^ ^^ Station des animaux dépend de la 
forme des colonnes sur lesquelles le corps porte et 
s*appuie ; que l'étendue et la facilité des mouvemens 
sont en rapport avec la forme des articulations , et 
que le nombre et le volume des muscles sont en gé< 
néral proportionnés à la masse des parties qu'ils 
sont chargés de faire mouvoir. Il est évident que les 
os et les muscles nous représentent toute la théorie 
des leviers , quoique, pour le dire en passant ^ la na- 
ture n'ait pas ménagé les forces comme nous faisons 
dans nos machines; et de là ces efforts prodigieux 
qu'elle est obligée de faire pour soulevés des poids 
quelquefois très-légers. 

Mais c'est surtout dans les organes des sens que 
les avantages de la structure se décèlent et brillent . 
avec la dernière évidence : de sorte , comme le dit 
Grimaud , qu'un homme doué d'une intelligence 
supérieure , sans connaître par expérience les phé-*^ 
nomènes de la vision , embrasserait l'optique dans 
toute son étendue , en approfondissant le mécanisme 
de l'œil et les lois de la lumière. Il en est de même 
de l'audition; et si nous ne pouvons en dire autant 
du goût et de l'odorat, c'est peut-être parce que ces 
sens ont été moins étudiés , et que les odeurs et les 
saveurs sont bien moins connues que le son et la 
lumière. 

Le contraste est frappant , si nous passons à 
l'intérieur du corps. Ici tout est mystère^ la nature 
nous cache toutes ses opérations; elle travaille, pour 
ainsi dire, dans le secret. Nous avpns beau exa- • 
miner , tourmenter les organes de toutes les ma- 
nières , leur structure reste muette ; elle ne nous ré- 
vèle ni leur jeu , ni leurs fonctions : ainsi Ton con- 
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naissait le cœnr bien loog-temps avant la décou- 
verte de la circulation. Ce n'est pas , selon moi , p^jy^iôlorie. 
que toutes les fonctions ne soient le résultat physi- 
quement nécessaire de la structure de nos parties; 
mais ces rapports entre la cause et l-effet se dérobent 
à tous nos sens, échappent à toutes nos recherches. 
On dira peut-être , que ne voyant pas ces rapports 
mieux que mes antagonistes , je n'ai pas plus de rai- 
son de les admettre qu'eux de les rejeter ; mais au 
jDoins j'ai l'analogie pour moi. fin effet* si les phé- 
nomènes qui se passent à l'extérieur du corps sont 
évidemment le produit de l'organisation ; pourquoi 
vetit-on qu'il en soit autrement pour les phéno- 
mènes de l'intérieur? Et puis, bien que je ne sache 
pas comment se fait la bile , je suis pourtant bien 
àûr qu'elle se fait dans le foie, et qu'elle suit 
toutes ' les vicissitudes de ce viscère. 

Grimaud n'est pas de ce sentiment} mais il 
tranche la difficulté. Il admet un être simple xé- 
p^ndu dans tout le corps, auquel il rapporte , à 
l'exemple de Stahl, tous les phénomènes, soit mo- 
raux , soit vitaux. Pour moi , je ne considère ici cet 
être que comme cause de ces derniers , parce que 
ceux-là seuls sont du ressort du physiologiste. Les 
autres forment le domaine de la métaphysique. 

Notre auteur ne peut concevoir le concert , l'ac- 
cord qui lie tous les phénomènes vitaux , sans ad- 
mettre un principe unique qui les produit selon les 
idées et le but qu'il se propose. Otez-lui ce prin- 
cipe , il ne voit dans le corps que conflit et qu'oppo- 
sition. Celte opinion n'est pas souteqable , à mon 
avis; elle le serait , s'il y avait opposition , contra- 
diction dans nos organes : mais au contraire, il règne 
entre eux la plus parfaite harmome^ et dès-lors t je 
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le demande 9 est-il vraisemblable qu'il n'y aurait que 
physiologie! ^^^o^dre dans une machine dont toutes les pièces 
sont si bien ordonnées ? 

Tel est le rôle que Grimaud fait jouer au prin- 
cipe vital , qu'il le regarde comme la cause de tous 
les phénomènes qui se dérobent aux lois connues 
de la mécanique ou de la chimie. Ainsi, pour en 
citer un exemple , parle-t-il de la formation des os : 
«( Le travail de Tossification , dit-il , ne se fait pas 
par un mouvement égal et par un progrès qui soit 
suivi d'une manière uniforme et constante ; et cette 
« première observation détruit toutes lés hypothèses 

qui ont rapporté la formation des os à des causes 
purement mécaniques. Et en effet , si vous supposez 
une cause mécanique quelconque, et que vous la 
mettiez en jeu, cette force déploiera son activité 
/ nécessairement , rigoureusement ; elle la déploiera 

d'une' manière égale , jusqu'à ce que sa quantité de 
mouvemens soit pleinement et totalement épuisée ; 
et si elle éprouve quelques Variations , ces variations 
se feront suivant deslois constantes, dont on pourra 
toujours trouver la raison dans l'action aussi néces- 
saire de quelques autres causes mécaniques. Ici, au 
contraire , l'acte qui construit les os , ainsi que tous 
les actes de la nature humaine, est bien évidemment 
assujetti à des alternatives de repos et d'action : tan- 
tôt il est en pleine vigueur , puis se ralentit , s'as- 
soupit tout-à-fait , pour interrompre une action qu'il 
interrompt et suspend encore; et ces alternatives de 
repos et de mouven!ient sont réglées et mesurées par 
des intervalles de temps sensiblenaent inégaux. » 

Le vice de ce raisonnement , qu'on trouve souvent 
dans ce livre , est de comparer le corps humain à 
des objets qui ne lui sont pas comparables. En effets 



quel rapport a-t-il avec une montre ou avec toute 25sss=s55 
autre machine de cette espèce? J'attaque Grimaud piiysioiogie. 
avec ses propres armes. L'erreur de cet illustre phy- 
siologiste est d'inveoter un être pour expliquer des 
phénomènes qu'on peut rapportera l'organisation, 
et de croire que la matière vivante ne diffère de la 
matière morte que par la présence de cet être; 
comme si les corps doués de vie et les corps inor- 
ganiques étaient formés des ihêmes élémens ; ou si 
ces élémens sont les mêmes , comme s'ils étaient 
combinés de la même manière. ^ 

J'insiste sur la manière d'envisager les phéno- 
mènes vitaux pour établir cette grande vérité ; sa- 
i^oir que , dans l'état actuel de nos connaissances , ne 
voyant aucun rapport entre la structure de nos or» 
ganes et leurs usages ^ nous devons étudier les effets 
en eux-mêmes. Au reste, quoique parti d'un prin- 
cipe différent, Grimaud arrive et devait arriver au 
même résultat; car, ne connaissant rien û priori 
de son principe vital , il ne reste que les effets pour 
lui comme pour moi. « Il faut> dit-il , négliger les 
hypothèses , il faut étudier les faits dans toute leur 
simplicité , dans toute leur pureté^ il faut savoir les 
dépouiller de toute interprétation ; car toute inter- 
prétation qui n'est pas déduite des faits mêmes , ou 
des faits analogues, est arbitraire et vaine. )> 

Qu'importe, après cela, quelle que soit la cause 
qu'il assigne aux phénomènes vitaux ? Mais il était 
nécessaire d'entrer dans quelques détails à cet égard, 
pour apprécier les reproches que se font mutuelle- 
ment les mécaniciens et les vitalistes , et pour expli- 
quer la langue et la doctrine de notre auteur. Disons 
une fois pour toutes , que cette phrase : Ce pliéno^ 
tnène esù un effeù du prmcipe vitale signifie tout 
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simplement , dans son système ^ que le phénomène 
phyiiologie. ^ont il est question ne se retrouve point dans les 
corps inorganiques , et, par unfe conséquence rigou- 
reuse, qu'il ne peut être expliqué par les lois qui 
régissent ces corps. 

Poursuivons. L'ordre adopté par Grimaui) pa- 
raîtra peut-être un peu bizarre. Il parcourt successi- 
vement les difTérens systèmes , les os, les muscles , 
les nerfsy^etc. ; mais ifles parcourt en physiologiste. 
L'anatomie servant de base à la physiologie , il fait 
bien de supposer qu'elle est connue de ses lecteurs. 
S'il se livre à quelques considérations 4e structure « 
ce sont des vues générales , ce sont des observations 
sur la beauté des formes ; et cela vaut bien , ce me 
semble, ces descriptions minutieuses qu'on ne lit 
pas , et dont nos physiologistes modernes sont si 
prodigues. 

A mesure qu'il examine un système, il en expose 
les fonctions. Il expliqua le mécanisme de la circu- 
lation dans Tàngiologie; les sécrétions et la digestion 
dans la sptanchnologte y etc. Mais comme chaque 
fonction n'a pas un système d'organes particuliers, 
il s'ensuit que la même fonction se trouve quelque- 
fois éparpillée çà et là dans tout l'ouvrage. Ainsi, 
par exemple, après avoir exposé dans la myologie la 
part que prennent les muscles du bas-ventre à la 
digestion , après avoir exposé, dans le même cha- 
pitre, le mécanisme de la mastication et celui «le la 
déglutition , il renvoie ce qui kii reste à dire pour 
compléter la digestion au moment où il parlera des 
viscères, et par conséquent de l'estomac et des in- 
testins. 

Je ne tùe dissimule pas , comme on voit , les vices 
et les înconvénieni dé cette division : mais il n'en est 
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pas Une seule exempte de tout défaut ; c*est une rai- 
son, ce me semble, pour être indulgent pour celle-ci. p]iyg||Jîogie! 
Il n'y a pas encore long-temps qu*on attachait trop 
d'importance aux classifications; on commence en£a 
à les estimer ce qu'elles valent. Je prédis que la 
science y gagnera. Les auteurs n'étant plus retenus 
par la crainte de s'écarter des bornes d'une divi« 
sion nécessairement arbitraire , ne tenteront point 
de forcer les analogies, ou de déguiser les faits 
*pour les faire entrer dans un cadre qui n'a pointée 
modèle dans la nature. Ce n'est pas que je rejette toute . 
division ; je sais qn'il faut un ordre dans un livre , 
et puisqu'il en faut un , le meilleur doit être pré- 
féré. Or, le meilleur est toujours celui qui va le 
plus directement au but de la chose : d'où il suit 
que les classifications doivent varier suivant les 
différentes branches de nos connaissances ; consé- 
quence bien simple, et pourtant bien peu suivie. 
SiCHAT est allé contre cette règle pour avoir trans- 
porté dans Tanatomie descriptive une division pu- 
rement physiologique. Grimaud a commis la même 
faute pour avoir transporté dans la physiologie une 
division plus anatomique que physiologique. Je ne 
multiplie pas davantage mes exemples, mais j'es- 
père qu'on m'en saura quelque gré. 

G. fuit les questions oiseuses , presque avec au- 
tant de soin qu'il en met à réfuter les hypothèses* 
Il ne s'amuse pas , par exemple , à disserter sur la 
cause de la faim et de la soif; à rechercher pour-, 
quoi ni comment l'estomac digère. Semblable à la 
forge de Vulcain , dont chaque pièce faisait d'elle- 
même tout c« qu'elle devait faire, sans^ le secours 
d'une impulsion étrangère : ainsi, chaque organe 
dans le corps humain» remplit spontanément les 
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fonctions auxquelles il est destiné. Personne ne 

hv^toeie* *^^* pourquoi ni comment l'estomac digère 5 et 

cela est si vrai , que s'il faisait de la bile au lieu de 

digérer y nous chercherions, sans en être plus 

. étonnés « comment il peut faire de la bile. 

Au lieu de se perdre dans de pareilles recher- 
ches , l'auteur étudie l'état où doit se trouver un 
organe pour bien remplir ses fonctions , et les cir- 
constances qui l'en empêchent. C'est en effet , en 
cela, que consiste toute la physiologie. J'ai dit que 
je n'avais pas intention de passer en revue toutes les 
fonctions ; mais je vais en examiner une, pour faire 
connaître la méthode du physiologiste de Mont- 
pellier dans ses applications ; car j'ai dit aussi que 
je n'omettrais rien de ce qui peut donner une idée 
claire et juste de la doctrine contenue dans cet 
ouvrage. Je choisis la digestion , et je la prends au 
moment où les alimens sont parvenus dans l'es- 
tomac. 

6. s'interdit toute description anatomique. Il sait 
bien qu'il faut être anatomiste pour devenir physio- 
logiste. A peine indique-t-il les cbangemens de 
forme et de rapport de l'estomac pendant la diges- 
tion , l'influence qu'il exerce dans son état de plé- 
nitude sur le reste des viscères de l'abdomen , et 
les puissances qui s'opposent à la sortie des alimens 
avant qu'ils aient subi l'altération convenable. Mais 
il s'arrête, avec complaisance, sur les phénomènes 
qu'on nomme vitaux* 

Aussitôt que la digestion commence , dit-il , la 
peau se resserre et se contracte d'une manière assez 
sensible , chez les personnes délicates , pour exciter 
un {risson bien marqué. Il rapproche ce frisson de 
celui qu'éprouvent les femmes très-sensibles dans 
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Victe àe la conception. Mais restomac n'agit pas 
seulement sur la peau $ il agit aussi sur les autres %)Wiolafi*« 
organes, et c^est ainsi qu'il explique le sentiment dé 
bien-être et de Force qui suit l^introduction des ali^ 
mens , lequel est beaucoup trop prompt pour qu'oti 
puisse l^attribuer à une réparation réelle. De là « 
vient encore qu'ion est plus exposé à l'absorption des 
miasmes lorsque restomac est vide que lorsqu'il 
est plein. ^ 

II distingue deut périodes dans la digestion} 
l'une où les forces se portent et se concentrent sur 
les organes digestifs , Fautre cil elles Se distribuent 
d^une manière uniforme dans tout le corps^ en allant 
du centre à Isi circonféi^ence. C'est le même phéno*- 
mené qu'on voit dans presque toutes leâ maladies; 
phénomène qui leulr a fait reponnaître une périodu 
d^irritation, et une période de délente* 

Ces rapprocheikienà sont toujours Utileà. Celui 
qu*on vient de lire me pàfaîl propre à résoudre une 
objeetion que fai entendu faire plus d'une fois au 
système de M* BâoiïssÀis. On sait que le frisson est 
souvent le premier symptôme qui se fait sentir dànii 
les maladies fébriles : or^ dit-on , tk)mih6nt la fièvre 
serait-elle refTèt de l'afTection locale, puisqu'elle l'a 
précédée? Et l^on admet la conclusion contraire. Oe 
n'est pas ici le lieu de prouver que la fièvre ti*est et 
fie peut être quW iymptome; mais il mè semble 
que, de même que dans la digestion , le ftîsson ne 
se manifeste que plus ou moins de temps après rin«- 
troduction des àlimens « de même , dans les malji-' 
dies fébriles , il pèUt bien ne se ikianifester que plus 
ou moins de temps après le début de raffection lo»- 
Gale. Tout ceci sdit dit en passante 
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Je reviens. Gaimabd part encore^e la concen* 
phyiioèMiJ tralion des forces pour expliquer le danger des exer- 
cices et des travaux forcés après les repas. Il est de 
fait que les violens exercices déterminent les mou* 
vemens vers l'extérieur , et portent sur les muscles 
des forces nécessaires à Testomac pour le travail de 
la digestion : aussi la nature invite-t-elle au repos 
après l'usage des atimens ; phénomène qu'on a voulu 
rapporter à la compression que le ventricule « dis-^ 
tendu par les aQmeos , exerce , à ce qu'on dit , sur 
l'aorte. ^ 

Cest en appelant les forces sur l'estomac tandis 
qu'elles sont néc^saires ailleurs « que les indiges- 
tions deviennent quelquefois si dangereuses. Galien 
nous apprend , daos sop livre intitulé De regimina 
in acutis, qu'une pleurésie qui se jugeait par expec- 
toration , et dans laquelle le poumon avait besoin 
par conséquent d'un certain degré d'énergie pour en- 
tretenir cette évacuation » devint très-promptement 
mortelle pac l'efTçt d'une indigestion. Il n'y a pas de 
cause plus, puissante pour arrêter l'écoulement des 
•r^les. 

L'auteur n'a rien dit encore du phénomène le plut 
important de la digestion ^ je veux parler de Pespèce 
d'altération • ou plutôt de la. transformation que les 
alimens éprouvent dans Testomac. Cette transforma- 
tion est-elle un effet de la cociion, de la tritura^ 
êion^ de la fermentation, etc.? Grimauo neàa 
donne même pas la peine de réfuter ces hypothèses» 
.qui sont, il est vrai , d'une absurdité palpable. Fidèle 
à sa méthode , il rappelle les circonstances qui ont 
quelque influence, soit en bien, soit en mal, sur cette 
étonnante métamorphose. Ainsi , dit-il , le dé^ir de 
manger certains alimens en facilite singulièrement 



U digestidOi et le dégoût la retarde ou l'empêche; 

aiusi la faculté diimstive ne s'exerce pas indistincte- 1 ' Cours de 

ment sur toutes les substances dans chaque espèce 

d*animal , et dans la même espèce il est des individus 

qui ont des aversions tellement décidées pour cer*^ 

tains alimensyque s'ils eti introduisent dans leur 

estomac» même à leur insu, ils finissent par les 

vomir; ce qui suffit pour détrutrç toutes les faypo^ 

thèses émises jusqu'à ce jour sur la digestion. 

Il est aussi de» dispositions morbides dans les^ 
quelles les substance^ alimentaires les plus faciles à 
digérer reatent dans Testomac sans se prêter à l'ac-» 
tioti de cet organe. STAltL rapporte l'observatioik 
&'ttne femme qui fut attaquée d*unô fièvre intermit^ 
tente pour avoir mangé des choux rouges^ qu'elle 
aimait beaucoup* Après le dernier accès , cette 
femme vomit les dioux tels qu'elle les avait pris. Il 
^st des personnes sujettes à des voniiissemens faabi-* 
loeb , qui rejèlent certains alimens^ tandis qu'elles 
en gardent d'autres qu'elles digèrent fort bien. J'at* 
frîbue cette espèce d'élection à l'état insolite où' se 
trouve alors leur estomac» 

Enfin , quelle que soit la puissance de T^tomac » 
elle ne suffit pas pour dénaturer à tel point leci=<di(Té-' 
rens corps sur lesquels elle s'exerce « que ceux-ci ne 
retiennent quelques-imes de leurs propriétés. Le 
lait, par exemple, présente "^les qualités des «ub^ 
stanoes dont s'est nourri l'animal qui le fournit. Les 
solides eux-mêmes en conservent quelque chose. 
Van HxLitairT a observé que les cochons' qui vi* 
vent sur les bords de la mer, et qui se nourrissent 
de coquillages ^ ont une chair dont le goût approche 
« beaucoup de celui du poisson. 
. Il est pénible de trouver k côté de ces vérités les 
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fables lei plus ridicules. Croirai*je que des sai^ 
h ^y*!^ vages, parce qu'ils se uourrisseùtliabituellemeiit de 
* sauterelles , seront détroits par des sauterelles qui 
se formeront spoutanément dans leurs corps? Il n'est 
pas moins absurde d'attribuer le bois qui croit sur la 
tôle du cerf aux substances végétales dont il se nour* 
rit, ou les écailles de la queue du castor au poisèon 
qui le fait vivre. 

Il ne faut pas que ces contes , trop grossiers pour 
£tre dangereux , nous éloignent de la lecture d'un, 
livre rempli d'ailleurs d'excellentes vues. S'il y a des 
erreurs I il y a aussi des vérités » et des vérités d'une 
utilité pratique. Je ne parle pas de ses lacunes; quel- 
que nombreuses qu'elles soient, elles ne prouvent 
rieui sinon qu'il est incomplet, et qu'il ne mérite 
pas son titre. Mais outre qu'il renferme une foule de 
bons principes, tous féconds en conséquences t il JT 
règne un fonds d'originalité qui décèle un homme 
de génie : aussi n'y e&t-il que eela dans tout Toii- 
vrage , j'en recommanderais vivement la lecture aux 
jeunes gens , afin qu'ils s'accoutument à distinguer 
les productions originales de celles qui ne le sont 
pas. Mais le Cours de physiologie ne peut tenir 
lieu des Nouveaux Èlémens: chacun de ces ouvrages 
a son genre de mérite. Il y a quelque chpse de pîm 
grand , de plus élevé dans le premier > il y a plus de 
régularité , plus de méthode dans le second. 6ai« 
HAUD domine son sujet ; il s'en éloigne quelquefois » 
il y revient et s'en éloigne encore. M. Ricrxband» 
invariable dans son plan i marche d'un pas toujours 
égal au but qu'il se proposé. L'un aurait mieux fait 
un mémoire y l'autre entend mieux l'art de composer 
un livre. Le professeur de Paris se renferme plus 
scrupuleusement dans le domaine de la physiologie;. , 
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celai de Montpellier laisse voir à chaque instant 
qu'il n*érudie l'homme sain que pour mieux conà- , ^^^^* 
prendre l'homme malade; et de là de fréquentes 
excursions dans la pathologie* 

Après ce parallèle , il est bien inutile de dire qu'il 
faut les lire tous les deux ^ si l'on veut se former une 
idée vaste et vraie de la physiologie. 

3* Bousquet. 



De Vahus de la Saignée dans la manie ; 
par le docteur Kinglake , ( extrait du 
London physical and médical journal ^ 
noç. 1818.) 

Il me semble que la coutume de pratiquer ohez Abus de la 
les maniaques des saignées excessives a beaucoup feigne, 
trop prévalu : on a trop légèrement conclu , ea 
voyant chez eux les symptômes d'une violente exci- 
tation, qu'on pouvait réduire impunément les 
forces vitales au dernier degré de faiblesse ; cette- 
hypothèse a plus d'une fois ^aré dans la pratiqiie» 
et causé des erreurs funestes et. irrémédiables; Les 
maladies sont tellement dissemblablest amsi que 
les traitemens qui leur conviennent, qu'une de- 
scription g.énérale ijie peut suffire » et dans certains 
cas , on ne pourrait pas recourir sans danger à ua 
mode de traitement généralement convenable. Nul 
doute qu'on ne retire souvent dans la manie ua 
grand avantage de la saignée^, lorsqu'on en use d'ail- 
leurs avec prudence 9 et qu*on choisit le moment; 
^ar puisque de toutes les causes stimulantes ^ la 
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pîu5 ordinaire et la plus puissante est la diatentioii - 
4^^^ ^^ ^^ vaisseaux t il est évident (pfen la faisant cesser , 
*' on remédie efficacement a une excitation désordon-* 
née 9 qui aurait pu devenir incalculable. On con- 
çoit que , dans presque toutes les variétés d'affec*» 
tioas mentaleSf des écarts dans le régime > une ima- 
gination ardente • une inquiétude extrême , la sus- 
pension de quelque sécrétion , ou l'insuffisance de 
quelque évacuation naturelle , peuvent amener l'en-* 
gorgement des vaisseau}!^, et surtout ce^lui des vais- 
seaux cérébraux. Dans ce cas, la saignée peut être 
suivie non-seulement d'un mieux momentané « mais 
encore d'upe amélioration durable* Mais quand la 
cure est le résultat de plusieurs circonstances favo- 
rabléâ , est-on suffisamment autorisé à Tattribuer à 
la perte du sang, ou plutôt à la cessation du 'sti- 
mulus qui en est reffe1>? Dans le délire , suite do 
Virritation fébrile > les fonctions intellectuelles ne 
9ont que passagèrement lésées ; la cause n^est qu*a(> 
cidantelle , et ne forme pas Tesseitce tle là maladie,' 
comme dans la manie* La déplétioxr du système 
vasculaîre peut être utile alors, en diminuant ^ noù- 
seulement l'excitation du cerveau mais encore 
l'excitation générale , causé de la fièvre. Alassi te 
remède c[ui peut convenir dans le^ affections ré- 
centes du Bystènié nerveux avec congestion et'ré-« 
plétioii des vaisseaux sanguins, ne peut être re- 
gardé comnie aussi efficace dans les cas où la ma-* 
nie est décidée et caractérisée. 

Mais avant de généraliser ainsi, et dé placer dans 
la même catégorie toutes les affections du cerveau 
accompagnées du dérangement des fonctions intel- 
lectuelles; pour être autorisé k' les traifOJ^ ensuite de 
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la même façoà , il faut se demander ce qu'est \e àé- 

lire ,^ ôe qu*e8t la manie. iaicnéc/ 

Si Ton esiramine ces diCTérens états , on verra que 
le traitement applicable à Tùn ne peut convenir à 
l'autre ; de plus , il peut être décidément contraire^ 
Dans le délire, la cause excitante est récente, les 
fonctions intellectuelles ne sont que passagèrement 
lésées; qn en conclut naturellement que tout ce 
qui tend à diminuer cette excitation, peut sus* 
pendre et peut faire disparaître sans retour le dé- 
lire. Par une saignée ou d'autres évacuans, si on en 
use convenablement, on peut remédier à cette Jé- 
tion de la sensibilité. Mais dans la manie, l'intellect 
a été long-temps soumis à l'action d'une bause mor- 
bifiqué , l'excitation mentale a été profondément 
lésée , toutes les fonctions intellectuelles sont trou- 
blées ; les causes existantes ordinaires ne produi* 
•eut plus aucune idée exacte et raisonnable ; quelles 
qti*elles soient , leur effet est le mêtne, rimpreà<« 
sion produite sur Je cerveau met en |eu sa sensi- 
bilité pervertie. Il n'est donc pas présûmable qu'on 
puisse rappeler la raison etrétabtir là santé. 

La manie est doue une altéràttôii de la Sensibilité 
nerveuse, qui dispose à recevoir des causes exci^ 
tantes ordinaires une impressibii fausse , d'où nais- 
sent les actions les plus extravagantes. Cet état peut 
être dû à' une prédisposition, ou survenir acciden- 
tellement ; mais dans l'un et l'autre cas , la inala^ 
die est rebelle, et constitue comme une partie de 
la sensibilité elle*mèmé« Est-il donc possible de 
comparer cet état à un simple délire , dans lequel 
il y a excitation désordonnée des fonctions intéllec- • 
tuelies , sans qu'elles soient incapables néanmoins 
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iLL" ^e recevoir quelque impression raisonnable des 

Abn» de la ç^uj^j existantes ordinaires ? Il est à peine croya- 
ble que le désir de généraliser ait fait trouver de 
lanalogie eiftre la manie et le délire > et que de 
celte prétendue ressemblance» on ait été conduit j^ 
pratiquer dans Tune et Tautre maladie d'énormes et 
fréquentes saignées* 

Cette erreur a conduit à une pratique pérnicieuset 
et souvent funeste aux malades, celle de traiter 
conûune semblables deux maladies totalement diffé- 
rentes t malgré quelque apparence de similitude. Il 
s'est présenté dernièrement à moi cinq exemples « 
qui prouvent combien il est dangereux d*appliquer 
à la manie un traitement qui eût pu convenir à un 
simple délire. Chez deux de ces malades , la manie 
était caractérisée p^r cet état de susceptibilité qui 
ri^çoit de fausses impressions des causes excitantes 
naturelles , d'où résultait un désordre e;xtrême dans' 
Içs perceptions et le raisonnement ; les intervalles 
lucide? f de plus Qu moins de durée , se terminaient 
l^entQt k 1^ plus légère occasion : il y avait vision 
d'objets fantastiques, et les idées n'avaient entre elles 
ni liaison , ni cdhéren.qe* Leur état s'améliora beau- 
coup par des saignées modérées , des laxatifs , U 
diète , uqe te^npérature fraîche , l'effusion d^eau 
froide sur la tête; par le soin qu'on prit à éviter tout& 
contradiction , à prévenir leurs besoins « et à s^iîsr 
faire promptemeut à leurs désirs chaque fois qu'il 
. était possible de le faire. Les intervalles lucides fu- 
rent portés a trois ou quatre jours ^ ils purent même 
sprtijTy visiter leurs amis, et vaquer à des affaires 
qui demandaient un jugement sain*. Ce fut alor 
qu on slmagiaa pouvoir, par des saignées répétées t 
amener un lon^ intervalle de santé , et enfin la dis- 
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parition entière de toiia les symplôaies de la folie. 
On espérait rendre le système insensible aux exci- saignée, 
lans ordinaires : on prescrivit « en conséquence , une 
diète des plus sévères, pour seconder Teffet des sai* 
^oées énormes qu*on pratiqua; on poursuivit ce trai-^ 
tement avec ardeur , et » pleins de confiance , les 
médecins en annonçaient l'heureux effet : mais le 
triste résultat qui suivit vint bientôt apprendre qu'il 
est pour la saignée et les évacuans, ainsi que pour 
tout autre remède , une barrière qu'il ne faut jamais 
dépasser* Sur quelquesraisonnemens que soit fondé 
un projet de traitement » il doit être dirigé par une 
sage expérience. Il fa^t apprécier à leur juste valeur 
les faits qui se présentent; mais il est toujours témé- 
raire d'en supposer. Quelle énorme différence entre 
diminuer la distention des vaisseaux sanguins et les 
vider entièrement par d'énormes saignées ! Le pre*^ 
mier de ces mojens est rationel y et souvent suivi de 
la guérison; le second est chimérique et presque 
toujours destructeur. 

Les trois autres maniaques furent traités suivant 
les circonstances ; on eut égard aux indications qui 
se présentèrent à remplir; on usa de saignées mo-^ 
aérées et d'autres évacuans convenables, sans né- 
gliger de tranquilliser l'esprit* 

Dans les affections mentales semblables à celles 
dont nous venons de parler , le métaphysicien in- 
telligent n'est pas moins utue que le médecin ha- 
bile; car si ce dernier est nécessaire pour prescrire 
les évacuations y la diète et le régime ; le premier 
ne l'est pas moins pour rebâtir et relever» si j'o8# 
ainsi m'exprimeri l'édifice de l'intelligence, brisé et 
renversé. On ne saurait user de trop de soins dans 
l'associatioD des idées , en bannissant toutes cellea 
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qui ne s'accorderaient pas avec les restes de rai^ni 
•aigoé*. * * ^"® possède encore le malade. S'il peut être engagé 
dans une suite de raisonnemens qui tendent à cor- 
riger de fausses impressions , à écarter Pillusion qui 
trouble son esprit , la cure est commencée , et elle 
sera d'autant plus solide qu^elIe aura ses fondemens 
dans la conviction et une manière de sentir naturelle. 
On conçoit qu'un pareil traitement est plutôt du res- 
sort de la métaphysique que de la médecine* 
^ C'est ainsi qu'ont été traités les trois malades dont 
j'ai déjà parlé , et l'événement a prouvé combienu 
cette pratique était salutaire : ils ont tous recouvré la 
santé après quelques semaines, et deux jouissent 
maintenant de toute la plénitude de leurs facultés 
intellectuelles, sans qu'ils conservent le moindre 
dommage au physique ou au moral ; l'autre a re« 
couvre en grande partie la liaison dans les idées el 
est devenu traitable; mais il demande encore quel* 
que attention, les symptômes de manié n'ayant pas 
disparu chez lui aussi complètement que chez les 
deux autres. 

Je soumets ces observations au public, afin de 
prémunir, s'il est possible , contre là coutume dan- 
gereuse dé trop saigner dans les affections du cer- 
veau, soit qu'il y ait simplement excitation de cet 
organe^ comme dans le délire, ou perversion de la 
sensibilité, comme dans la manie. Supposer que 
parce qu'un individu est maniaque, le coeur et les 
artères peuvent supporter inàpunément une perte 
énorme de sang , c'est ne pas connaître le système 
vasculaire.' Une excitation convenable'dés vaisseaux 
est nécessaire à rentretién de la vie; après un cer- 
tain degré d'âCfûssemeni , la mort est inévitable. 
lia xsuin imprudente qui tir^rfiit du sang jusqu'à ce 
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ue la vie soit presque éteinte, ferait dire avec justice T"""''^ - 
ue le remède est pire que le mal/ Les médecins g^ign^e 
s«ges et éclairés ne sauraient donc s*tâlever assea 
contre l'emploi si immodéré de la saignée. 

j'ai dernièrement lu une prescription ainsi cpn- 
çue : « Qu'on ouvre la veine jusqu'à défaillance. «» 
Cest presque dire jusqu'à la mort. Si la différence 
xnôràle est grande , la différence pby logique est 
Isien légère , et la possibilité d'un tel résultat dé- 
3QioDtre assez l'imprudence et la légèreté de ceux 
^i adoptent une telle méthode. Si la nature ne sur- 
passait les hommes en prévoyance, de quels dangers 
inévitables ne deviendraient-ils pas la proie ! La dé- 
faillance qn'on^veut déterminer par la saignée con- 
siste dans la diminution de l'action du cœur, qui heu* 
rensemént alors borne l'effusion destructive du san^« 
Si Taction des artères n'était principalement sou- 
mise à l'action du cceur» la défaillance qui sait la 
saignée deviendrait souvent mortelle : maiit la sa- 
gesse de la nature oppose pour un temps une bar^ 
rière i l'effusion d'un liquide aussi précieux. Si le 
malade est assis « la faiblesse qui suit la saignée 
n^entralne pas un grand danger ; mais s'il est cou- 
ché , cet accident est bien plus effrayant; il annonce 
une diminution d'action dans les artères , et il est 
plus sage de l'éviter que de la produire. Si donc ou 
persiste à saigner jusqu'à défaillance, que le malade 
soit debout, et pon couché. Pour la quantité de sang 
à retirer, un praticien prudent sera plutôt guidé par 
la perte de ce liquide qu'a éprouvée le malade que 
par la faiblesse, sauf i répéter la saignée aussi long- 
temps que le permettra la dureté du pouls. Toutes les 
fois que dans le cours d'une saignée l'action du cœur 
est diminuée I que ses battemens deviennent irrégu-- 
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~ — TT lîers, on doit s'arrêter, craiole qu*une plus granae 
fai^éo. perle de sang n'amène une sjrncope mortelle. 

J'ai dernièrement eu à soigner un malade d'un 
grand jugement» et dont je ne pouvais soupçonner 
la véracité : il me dit qu'on lui avait tiré jusqu'à 
quatre cuvettes de sang en une seule fois i, pour une 
affection du cœur. On ne parvint pas à provoquer 
une défaillMce comme on se l'était proposé ; mais 
Taction vitale fut tellement affaiblie, qu'après quel- 
ques semaines la vie s'éteignit, malgré tous nos' 
efforts pour réparer les forces qu'il avait perdues* 
- Je n'ai jamais entendu parler, de saignées aussi co- 
pieuses : peut-être a-t*ou perdu accidentellement 
une aussi grande quantité de sang sans que la mort 
eu ait été la suite; mais cela ne peut justifier unç. 
conduite aussi téméraire. Il est des malades à qui 
on a tiré deux ou trois livres de sang à de courts 
intervalles : certains cas d'inflammations j, accompa* 
gnées d'une grande énergie du système artériel, peu- 
vent exiger d'aussi fortes saignées ; mais ces cas sont 
.rares, et une saignée de douze onces, répétée tontes 
les six, huit ou douze heures , suivant l'urgence des 
symptômes, serait , dans presque tous les cas « une 
pratique et plus sûre et plus salutaire. 

( No^e des Rédacteurs. — La première partie du 
mémoire précédent ne présente , sans doute , rien 
dé bien neuf pour les médecins français qui ont ap- 
pris à traiter la manie à l'école et d'après les prin* 
cipes de l'illustre auteur du Traiiè de ValiénaHoa^ 
menàale ; mais il nous a semblé convenable » à 
l'époque actuelle , d'appeler l'attention des lecteurs 
sur la pratique vicieuse des saignées trop copieuses 
dont l'écrivain anglais signale les inconvéniensdana 
la seconde partie de sa dissertation. ) 
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Traité de matière médicale ; par C. J. A. 
ScBWiLGVÈ.'^ Troisième édition^ reçue ^ 
corrigée et augmentée de notes -et de 
formules du nouveau Codex pharmaceu" 
tique ^ ;7ar P. H. Nysten, etc. (Voyez 
Taononce bibliographique , au n^ dejuil-' 
let, page 143.) 

La matière médicale est une branche de la ïné* 
decine à la fpis si importante et si peu avancée , ^|ç^^* ^^^ 
qne la certitude d^avoir un guide» sinon sûr, au 
moins excellent , ne saurait écarter de mon esprit 
une certaine défiance, lorsque j'ai à en faire le 
sujet de quelques réflexion^ et ce qui ajoute à cette 
réservât c*est que si la matière médicale est tout, 
à la fois la partie la plus étendue et la plus obs- 
cure de l'art , elle en est aussi la plus nécessaire* 
Sans elle la médecine , dépourvue de toute portion 
d'application, rentre et se perd dans le domaliie 
des sciences spéculatives. 

L'histoire des indications , et celle des propriétés 
des médicamens , composent ie champ de la ma-^ 
tîère médicale. A ces deux grandes bases , je pour- 
rais, comme les auteurs scolastiques , ajouter les 
notions concernant l'histoire naturelle 9 les propriétés 
physiques 'et chimiques, et l'économie pharma- 
ceutique des substances médicamenteuses : leur 
étude se rattache à des sciences particulières, 
liées, il est vrai, à la' médecine par des points de 
contact , mais différentes au fond par leur ma- 
nière de philosopher. 

L'histoire des médications $ qui forme à propre- 



ment parler la tUèrapeiuique , est moins une 
diclie °^^~ branche distincte de la médecine , que le résumé 
des connaissances générales fourmes par l'observa- 
tion de l'organisme à Tétat saint ou sous Tempire 
des maladies. Plus on se persuadera qu'une maladie 
n'est pas on état nouveau ajouté à l'économie « 
mais une variation plus ou moins profonde ap- 
portée à l'exercice de ses fonctions t et plus on sera 
convaincu > que l'art de former les indications n'est 
que l'art d'apprécier les nuances entre l'état sain 
et l'état morbide y et le mode le plus naturel du 
retour de cet état altéré à l'état primordial. 

On. s'éclaire au contraire sur les propriétés des 
médicamens en les affrontant à l'organisme dans 
ses divers états > et en tenant compte des modifi- 
cations qu'ils lui imprin^nt alors. 

Ainsi , la science des indications , liée à la phy^ 
siologie et à la pathologie , dont elle est le corn-* 
plément , a sa base dans la science elle-même » et 
a dû constamment en suivre les phases heureuses 
pu malheureuses, en suivre les incertitudes t eo 
partager les redressemens. 

Il n'en est pas tout-à-fait de même de l'art de 
' rechercher les propriétés des médicamens. On i^a 
presque encore arrêté aucunes bases sur lesquelles 
on pût se reposer avec quelque-certitude; et dans 
le déni de moyens rationels , on a adopté presque 
sans examen » les opinions les moins> appuyées sur 
des expériences irrécusables. De quel point partir f 
par quelle voie procéder , et comment conclure ? 
Tout, est encore à faire* La matière > il est vrai » 
présente des difficultés presque insurmontables. 
Comment oser tenter d'expérimenter des millier» 
de substances , en les appliquant à des modes de 
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;]propriétés vitales non moins multiplies ? Regardera- 
*-on comme pré-îndicaleurs , les signes fournis par Matière mé- 
xios sens , ou les connaissances déduites de l'ana- 
Xogie botanique, et du rapprochement des compo- 
sans chimiques ; mais combien sont erronés ces 
premiers renseignemens ! Et pour ne parler que de 
«eux que nous préparent nos sens , combien de sub« 
4tances jugées à peu près inertes par le goût ou l'o- 
dorat , ont cependant des propriétés incontestables ! 
Si le quinquina par exemple ^ nous était présenté 
maintenant, sans quiB le hasard eut fait découvrir 
sa propriété anti-périodique, à quel rang secon- 
daire ne serait-il pas classé dans l'ordre dit des amers? 
et, sans émettre d'opinion sur ce que depuis quel- 
ques années on a écrit touchant les préparations 
d*or, peul-on maintenant révoquer en doute l'ac* 
tion que *ce métal acquiert dans certaines combi« 
liaisons ? Les difficultés du sujet se multiplient 
prçsque à l'infini , lorsque l'on réfléchit à la variété 
que présentent les propriétés vitales' ou de tissu 
que les substances médicamenteuses doivent mettre 
en jeu. 

Dès-lors, on ne doit donc plus s'étonner , d'une 
part , que des médecins désespérant de porter dans 
la matière instrumentale de la médecine , la lu- 
mière de Panaljrse et de l'expérience, se soient 
laissé aller à agglomérer presque sans choix > les 
médicamens^ espérant alors de leur nombre ce 
qu'ils n'osaient attendre de leur choix; de l'autre^ 
qu'une disposition toute contraire , celle d'un éloi- 
'gnement à peu près total pour la matière médicale ^ 
ait gagné des esprits d'ailleurs fort raisonnables. 

En réfléchissant à cette double disposition d'es- 
prit» née de circoostaacei semblables^ je me suis 
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, ^ demandé si la profusioa ou la parcimonie dané 
dicilr*"*^* l'emploi de» œédicamcn» n'étaient l'effet, l'une 
que d'une sorte de paresse, l'autre que d'une es- 
pèce de dépit , ou bien t si toutes deux ne résulte- 
raient pas d'aperçus vrais au fond, mais mal ap- 
pliqués. t)e là naissent naturellement quelques re:' \ 
marques sur la polypharmacie et sur la prétention 
à l'unité médicamentaîre. Ces réflexions, en mou* 
trant qu'il y a quelque différence enlre l'expérimen- 
tation des médicaméns et leur administration pra- 
tique, porteraient peut-être quelques médecins à. 
se demander si le siècle est dans la vraie route* 

Il est incontestable que , pour acc(uérir sur les mé- 
dicaméns' des notions précises, il faudra les prendre 
un à un > dans l'état d'isolement de leurs compo- 
aans , et sous leurs diverses formes, pour les mettre 
successivement en rapport aveo chacune des pro- 
priétés soit vitales , soit de tissu des portions de l'or^ 
ganisme , et dans toutes les dispositions où l'écono- > 
mie pourra se rencontrer. Pour procéder à cette r0« 
cherche , notre temps , notre école surtout , ont déjî 
beaucoup fait , en écartant ces vaines humeurs que 
Timagination de nos devanciers créait, transportait, 
évacuait si complaisamment , et en reportant l'ac- 
tion en médecine sur les propriétés organiques , seuls 
élémens réels de la vie , saina ou altérée. Cepen- 
dant les conditions pour' porter Tappréciation des 
médicaméns à un certain degré de vérité, sont en- 
core excessivement multipliées et difficiles i rem-^ 
plir. D'abord , il faudra que l'homme doué du génia^ 
propre à ce genre de travail , et placé dans des cir- 
constances favorables , se retranche dans un petit 
nombre de sc^tances , peu composées et peu va- 
riables da]}9 leur composition ; que » prenant pour 



tSestniptes i^rénotions tout ce que l'on répète &tir les 
xnédicainens , il les juge d'après des faits et non sur MaiLèrè mé* 
])afole; que , de Tétat sain à Tétat pathologique , il 
^présente* dans les diverses modifications de ces 
^tats , leur manière graduelle d'agir. Je voudrais , 
))ar exemple , qu'il commençât par esrpériitienter 
l'eau dans tous les états de la santé et de la maladie t 
c[u*il la donnât chaude, froide^ glacée; qu'il la pré- 
jB^entât enfin sous toutes ses modification^ de qiian- 
tité ; je voudrais surtout que àes expériences pus- 
sent être répétées à l'infini. Ce n'est qu'alors qu'il . 
passerait à un autre ordre de médicamens. 

Des connaissances ainsi basées seraient d'un grand 
prix pour la science , et finiraient san& doute pat 
créer une véritable matière médicale: maié^dombien 
de siècles ne faudrait-il pas leur consacrer^ et jus>- 
qui*k quel point mênie devons-nous espérer de voir 
jamais se réaliser cette espérance ? Toutefois , oti 
peut assurer que cette manière d'essayer les médî- 
cametps dans leur isolement est la véritable manière 
de les envisager par rapport à f étude. Voyons corn- 
thent se passent les choses dans la pratique. 

Les indications sont si variées en elles-mêmes^ et 
leur détermination si approximative dW côlé ;. dç 
l'autre, leA propriétés des médicamens sont enclore 
si vaguement caractérisées > que je' ne vois pas trop 
quel médecin , dans l'état actuel de la science , ose^ 
mit dire qa'il a fixé positivement telle indication et 
choisi tel médicament comme seul propre à la rem» 
plir. Voilà cependant ce que suppose l'administra^ 
tion constante d'un seul moyen. 

Je sais bien que cette façon d'agir donne à ta 
science un air méthodique , rigoureux même ^ qui 
T. 66 de la CqI, 5* de la a* Sér. Jam^ier. 9 
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flatte f élève l'esprit du médecin en élevant à ses 
Maiièremé- jeux l'art qu'il professe « et rapproche celui-ci des 
dicale. sciences exactes : mais avant tout , il faut d'abord 
examiner si cette précision mathématique est dans 
le génie de la^science t si, par conséquent^ elle peut 
être adoptée avec raison pour la médecine , avec 
avantage pour les malades. 

En consultant la variété des modes de sensibilité 
d'un même organe dans les divers individus, de ce 
même appareil placé dans des circonstances physio- 
logiques , hygiéniques ou pathologiques difTérentes, 
on conçoit sans peine combien il est difficile de dé- 
terminer d'une manière géométrique l'action i 
exercer. Jjes nuances infinies que présentent , par 
rapport à leurs propriétés « les médicamens en ap- 
parence les plus analogues , ne tardent pas i con* 
vaincre du danger de faire servir à des opérations 
précises des instrumens si variables. Que l'indica- 
tion de stimuler l'estomac , par exemple , s'offre à 
vous 9 n'est-il pas vrai d'abord (pour ne parler que 
des substances végétales ) que le quinquina ^ la gen- 
tiane , la centaurée , la menthe , le vin , et cent 
autres médicamens analogues* vont iucontinent se 
présenter à votre esprit ? N'est-il pas vrai ensuite 
que, dans cette même affection , on verra réussir de 
préférence , chez tel sujet et dans telle circonstance» 
le quinquina, chez tel autre la centaurée , chez un 
troisième le vin , et tout cela moins d'après des va- 
riations de sensibilité appréciables » qu'en vertu 
d'idiosyncrasies, soit physiologiques, soitpatholo- 
giques, impossibles à déterminer à priori? Deman« 
dons maintenant, et de bonne foi, lequel obtiendrait 
le plus généralement des succès , du médecin qui 
donnerait obstinément une de ces substances i ou 
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de celui qui , se méfiant de li>î et, de la scienee , en 

.Il 1 Matière mé» 

associerait deux ou .trois analogues dans un composé ^^^^ 

méthodique? 

Je m'arrête. La matière est trop neuve pour qu^ 
f aie aujourd'hui la prétention de Tapprofondir : c'est 
assez de n'avoir pas craint* peut-être, d'encourir , 
pour l'avantage de la médecine « r4nima,dver8ion di4 
siècle : mais j'ai vu que nos écrivains modernes les 
plus respectable^ préconisaient l'unité de prescrip- 
tion dans leurs livres^ et se livraient) dans leui^ pra-^ 
tique, à de fréquentes associa^tions. Moi-même, je 
me suis souvent surpris dans cet état d'opposition > 
et j'ai voulu enfin en rechercher les causes. J'ai cru 
les trouver dans l'habitude où l'on est de confondra 
V expérimentation, des tnédieameris , dans laquelle 
on doit > par des tâtonnemens innocens et un isole** 
ment absolti, s'élever à des résultats positifs^ et 
l*^fmf$iJttratiQn^ pratique des médicam^ns, où il 
s'agit non plus de s'instruire ^ mai^ de mettre à 
profit l'instructioa acquiseà 

Et si nous voulons apprécier l'état réel de la mé-» 

decine par rapport à l'empl(H des remèdes , il faudra 

joindre à ces causes essentielles , nées de la science 

elle-même » des causes secondaires en ^ppar^ce « 

mais au fond non luoins éiiergiques. Quel médecin 

oserait se restreindre à l'excès dans l'usage de^ mé- 

diçamens? Ne rencontrerait-il pas, pour heurter 

àes prétentions , l'impatience du malade i q^i espère 

•on salut dii nombre et de la variété des drogtiç^ ^ 

p^us que de leur sag^s adniinistratioo ; certain point 

d'honneur attaché par }e public, et peut-être au fond 

par le médecin l^i•mëme j à des formules longue^ 

ment et élégainment tracées ; la considération dont 

jouit une profession distinguée; profession; qui en- 
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cbërit chaque }oar sur un plus fastueux étalage de 
Matièramé- médicamens ? Et cependant combien est estimable 
ce praticien dédaigneusement appelé chirurgien de 
village^ quif avec une douzaine de substances qu'il 
manipule f associe et distribue lui-même* fait, pen-* 
dant un demi-siècle , la médecine de son canton l 
Combien , lorsqu'il apporte dans sa pratique un dis« 
cernement fondé sur une instruction réelle , et un 
tact naturel fortifié par Tezercice» combien « dis-je» 
il doit acquérir de connaissances précises « positives 
peut-être même « sur la vraie valeur de chacun dès 
instrumens de son modeste arsenal ! Mais ces lu-^- 
mières meurent avec celui qui les a péniblement ob* 
tenues , et nous restons avec les livres brillantes d* 
nos beaux esprits en matière médicale. 

Ces remarques pourraient paraître d'un mauvais 
augure* si elles formaient le préambule d'un autre 
article que 'celui que je consacre a la matière mé- 
dicale de ScHWiLGuf ; mais la réputation de ce la» 
borieux et infortuné camarade me rassure contre 
cette crainte. Et d^ailleurs « le titre seul de troisième 
édition que porte son livre est la meilleure preuve 
du talent qu'y a déployé son auteur, et de la justice 
que le public lui a rendue. 

Le succès qu'a obtenu cet ouvrage me dispense 
d'en faire l'analyse : sa contexture est connue. Je 
rappellerai seulement qu'il se compose de deux por- 
tions bfen distinctes ; l'une sous le nom de Pharma^ 
cologie, et la seconde à lac[uelle l'auteur a donné le - 
nom de Pharmacopée clinique. J'ajouterai que 
cette seconde partie constitue , à proprement parler» 
l'ouvrage entier de Sch. , la pharmacologie ne pré- 
sentant guère, à quelques exceptions près , qu'une 
énumératiott rapide , souvent même aride i dès sub» 
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•tances médicamenteuses et de leurs propriétés pby- ^ 

, . • Matière me« 

•iques et chimiques. dieale. 

Mais il n'en est pas de même de la pharmacopée 
clinique, ouvrage neuf, tout plein de bonnes vues 
physiologiques , et dans lequel les notions thérapeu- 
tiques sont déduites de l'observation^ et les pro- 
priétés des médicamens établies sur des expériences, 
sinon toujours concluantes , au moins toujours ten- 
tées dans la vue d'éclairer la science. On sent enfin» 
en lisant cet ouvrage > une certaine odeur de Bichat 
qui vous attache , et qui inspire et justifie votre con- 
fiance. C'est souvent Bichat lui-même au pied du 
lit du malade* 

Je devrais parler des notes queNTSTEK,si pré- 
maturément enlevé à la science , a ajoutées à cette 
édition. Ntstkn , qui a mérité que M. Hall^ l'ap- 
pelât son ami, avait un esprit pénétrant et des con- 
naissances ^xactes. Ces nc^es ont toutes pour objet 
de rectifier quelques erreurs échappées i Sgh. , ou 
d'ajouter à ce qu'on savait à Tépoque oh il vivait, oe 
dont des travaux plus récens ont enrichi le domaine 
de l'art. Ces notes, placées avec mesure , donnent à. 
l'ouvrage original un nouveau prix. Que ne puis-je 
•n dire autant de ta peine que Ntstkn a prise de 
faire parler a Sgh. , mort en 1808, le lainage de la 
chimie de 1818! Par là^ l'ouvrage a pa acquérir 
dans ses expressions plus de certitude; mais il a 
sûrement perdu oe caractère d'époque que l'on aime 
à retrouver dans les écrits des auteurs décèdes. Et 
d'ailleurs > otk s'arrêteront ces transformations? Une 
courte synonymie , placée au bas de quelques pages, 
eût tenu le lecteur au courant 9 sans rien dianger au 
Itngage de l'auteur. 
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Recherches sur la durée de la gestation 
et de V incubation dans les femelles de 
plusieurs^ quadrupèdes et oiseaux do-- 
mestiques ; par M. Tessier^ membre de 
Vjicadémie royale des sciences , de la 
Société de médecine, etc. , etc. 

( Lues à l'académie le 12 mai 1817. ) 

Notre honorable confrère s'occupait depuis long» 
Durée de f^j^pg j^ recherches extrêmement intéressantes sur 

la 4urie de la gestation chez les vaches , les ju- 
mens, les finesses , les brebis, les buffies femelles 9 
les chiennes , les truies , les femelles des lapins 9 et 
de Fincubaâian chez les dindes, les poules, les 
oies, les pigeonnes 9 etc. Il publie aujourd'hui cet 
important travail, qui est tout en résultats , et par 
conséquent nullement susceptible d'analyse. Aussi 
ii'aIlons*nous en présentei" que les plus importans» 
sans entrer dans aucun autrô détails- 
Sur ii3i ^aohesj la plus courte gestation s'est 
trouvée de !»4o jours, ou 8 mois, et la plus loagoe 
S%J jours, ou 10 mois et %i jours ; différence 81 \. ; 
et à compter du 9* mois , 5i jours. " 

Sur S32 fumens qui n'ont été saillies qu'une seule 
fois , il y a eu de la plus courte gestation ( ou 287 
jours) à li^ phis longue (4^9 jours) i32 jours i et i 
compter diiSSo^ jour, ou onze mois, 89 jours. 

Sur ZiSkfuinefns qui ont été ^wXWei plusieurs fois % 
( en datant toujours de la dernière fois ) , de la plus^ 
courte gé^ttition « c'est-à-^ire du ;^* compris % au 
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377% 87 jours ; et , du 33o* , ou ii* mois , 47 jours de 
prolongation. ^^J^^"^ 

De 2 dnesses , l'une a porté 38o jours , ou 12 mois 
et 20 jours ; et l'autre 391 jours , ou i3 mois et i 

r 

jour. 

Surgis brebis j de la plus courte gestation ou 
146* jour, à la plus longue ou 157* , 11 jours de 
différence; du. 5* mois à la gestation extrême, 7 
jours. 

S\xT % buffles femelles , il y. a eu une difTérence 
de 27 jours entre la portée la plus hâtive et la plus 
éfoignée y et celle-ci s'étendait jusqu'à 338 jours « 
ou 10 mois 28 jours. 

Deux chiennes ont porté 62 jours ; une 61 9 et 
une 58 ; ce qui donne % pour 4 animaux seulement^ 
une latitude de 4 jours. 

Vingt-cinq /nr/é^ ont fait leurs petits après de» 
gestations de 109 à i33 jours , ou 4 mois et i3 jours. 

Entre deux extrêmes de la gestation de 161 Z^- 
melles du lapin , un intervalle de 8 jours ^ Tun do^ 
ces extrêmes est le 27* jour , et Vautre le 35^. 

M. TsssiER observe judicieusement à ce sujet, 
que dans un animal dont la gestation n'excède guère 
un mois 9 une latitude de8 joi^rs est considérable t 
ûon la compare à celle des femelles dont la gesta- 
tion la plus ordinaire est, ou de 9 mois, ou de 11 
mois et quelques jours ; c'est-à-dire les vaches et les 
jumens. 

• ■ • * 

Incubation^ -— Dindes ayant couvé des œufs de 
•poule , durée des couvaisons , 17 à 27 jours. — Les 
mêmes , des caufs de canne , 27 jours ; — les mê** 
mes y des œufs ie dinde , 26 à 29 jours. 

Foules ayant couvé ' des œufs de canne , 26 à 34 * 



{ 
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jours. -^ Ayant couvé des œufs de poule i 19 à 24 

ÏÏroî^* jours. 

Cannes^ durée de la couvaison» a8 à 02 jours. 

Oies communes^ 39 à 33 jours* — Pigeonnes ^ 
17 à 20 jours , etc. 

U est prouvé par les faits que je viens d'exposer « 
dit M. Tes$ibr , qu^ la gestation \ considérée dan» 
les femelles de sept genres d'animaux domestiques, 
n*a point de terme fixe ; qu'elle est susceptible do 
varier ; qu'elle s'étend quelquefois très-loin , et au- 
delà de ce qu'on croit vulgairement, qu'il y a des 
accouchemens précoces-, qu'il y en a de tardif; 
qu'on np peut se refuser d'admettre des écarts; — - 
que la même chose s'observe dans la couvaison des 
oiseaux ; que cependant enfin on peut déterminer la 
durée ordinaire et les extrêmes de cette fonction 
dans Içs ipdividus* 

L'auteur démontre , par une suite d'exemples > que \ 
l'âge y la constitution , le régime n'influent en rien 
«ur les prolongations^ non plus que la différence du 
genre, ni celle de la ri^ce, ni la saison, ni le sexe 
des petits » encore moins le? phases de la lune. 

« Il re3teraitj»aioute-^t-il, à faire l'appUci^tion de 
ces conséquences ^ un autre ordre d'individus : mais 
je laisse cette tâche aux hommes plus éclairés que 
moi dans le9 sciences médicales. » 

Le peu que noua venons d*extraire du travail de 
M.^xssica excitera suffisaK;ment la curiosité des 
observateurs et des médecins. Il serait bien impor* 
taiit qu'un travail analogue fut fait relativement aux 
termes extrêmes et au terme moyen de la geatatioa 
çhe^ la femme : mais nous croyons bien qu'il sera 
tQujours impossible d'arriver à des données positives 
^ cet ^açdf II faudrait que l'acte de la copulatioa 



n'dit eu lieu qu'une seule fois ou du moins à une seule 

..« . j j j X 1 -t Durée de Ir 

époque; car s il s est répété a des époques succès- gestation, 
sives 9 sera-ce le premier , le moyen ou le dernier 
que l'on supposera avoir été suivi de la fécondation? 
Serait-on bien avancé dans la solution de la ques« 
tion j quand on prendrait arbitrairement la dernière 
copulation, à l'exemple de M.Tessier? De plus, s'il 
était raisonnable d'admettre, par analogie , que l'fige, 
la constitution , le régime , la saison n'exercent au- 
cune influence sur la durée de la gestation chez là 
femme, faudrait-il ne tenir aucun compte des pak- 
«ions t des affections morales , des influences même 
de la vie sociale , qui agissent si puissamment et 
modifient si efficacement les femmes pendant leur 
grossesse? D'ailleurs , quand il serait vrai que des 
enfÎEins sont réellement viables à sept mois , par 
exemple , et que d'autres ne voient le jour que quel* 
^[ues semaines ou un grand nombre de mois après le 
neuvième; cela suffirait, sans doute, pour établir 
une règle physiologique générale relative à la va- 
riation de l'époque du part : mais comment en faire 
en sûreté de conscience l'application dans des cas 
particuliers , lorsqu'on voit que ce sont précisément 
les femmes qui auraient besoin qu'une croyance uni- 
verselle snr la prolongation de la gestation s'établit, 
^ui en présentent des exemples que l'adverse partie 
est toujours intéressée i révoquer en doute ? Aussi 
croyons-nous cpie > pour long-temps encore , les lé- 
gislateurs s'en tiendront , sur cette matière , à cette 
maxime fort sage, que les lois sont faites sur l'ordre 
paturel et commun des choses, et non point sur des 
exceptions toujours plus ou moins incertaines. 

E. Q. C. 
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SOCIÉTÉ DE MÉDECINE. 



La Société de médecine de Paris n'a cessé, depuis 
Société de gQ^ origine , de professer la doctrine d'Bippocrate 
et de ses légitioses successeurs , doctrine hors de la- 
quelle elle reconnaît qu'il n'jr a plus rien de déter- 
miné en médecine. Composée en très-grande partie 
de médecins praticiens > elle a toujours pris pour 
base de ses opinions et de ses jugemens les dogmes 
salutaires nés de Texpérience et de l'observation de 
tous les temps : aussi montre-t-elle avec quelque 
orgueil le recueil de ses travaux comme un témoi* 
gnagè du soin qu'elle a mis à se garantir des théo- 
ries incertaines et des innovations dangereuses. 

Cependant elle n'a laissé échapper aucune occa* 
sion d'agrandir le domaine de la science, et de fixer 
, invariablement les idées , en provoquant y sur des « 

points encore difficiles , d'utiles discussions. Les ré- 
sultats qu'elle a souvent obtenus , les palmes qu'elle 
a décernées , sont de sûrs garans de la franchise 
de ses intentions , de la pureté de.^aes.principes. 

Elle propose, pour sujet d'un prix de la valeur de 
3oo fr« , qu'elle décernera dans la séance de. rentrée 
de déeei^abre 1819 , la question suivante : 

Peut^on meure en ihuu f existence des fièvres 
essentielles ? - 

Les mémoires^, écrits très^lisiblemenù^ en fran- 
çais ou en latin » devront être adressés francs de 
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port , avant le i*' novembre de éette antaëe 9 à 

M. Nacquart, secrétaire géfi*ral de la Société , rue ?fciéié de 

meaeciii0« 

Sainte- A voie, n^ Sç. 

Commission de rédaction du Journal* 

Les membres de la Commission , se trouvant char- 
gés de nouveau de la rédaction du journal pour 
Tannée iSig, ont renommé M. NACQUARt, secré- 
taire-général de la Société, -président de la Com- 
mission ; et M. Gaultier de Claubry , secrétaire^ 



ji» 



Xai FaètiltS de mëdë^në de Pari» ^wpas6 fiout 
••o)et dNm plue qui sera déceriié en avril 182» , la 
question suivante : 

Dcivn^l'ÎMtoire des maladif fmomt r4p^ le 
plus généralement à Paris pendant les années 
1817 et fiBiS. 

La Faculté désire que, dans cette lûstoirei on 
fasse entrer quelques remarques Sur la constitution 
atmosphérique; que même, jetant un cbup-d'œil 
sur les atmées'précédentès , on îen examine soxîimai- 
rement l'histoire météOTologique et médicale ; que 
les considérations générales reposent sur des* faits 
particuliers bien observés et décrits avec soin ; enfin, 
qu'en suivant la même méthode sévère d'inductions 
déduites exactement des faits , on cherche à déter- 
miner les causes de ces maladies, et les précautions 
hygiéniques propres à ébigner ces causes on k en 
dikniiiiier Tinfliience. 
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Société dt ^ ^"i®* ^^ mëmoîirea à :eii voyer au concours pour 
médecine*, le prix qui sera décerné en 1821 , sera : 

La topographie médicale de Paris et de set 
environs , on du département de la Seine. 

Les mémoires seront écrits en français ou en la- 
fin , et adressés à la Faculté dans le courant du mois 
de novembre^ suivant les formes usitées pour les 
concours académiques. 



Communication officielle faite au nom de & E. 
le ministre de l'intérieur, par M* Huzard. 

Programme du concours pour la chaire 
de maréchaUerie et de jurisprudence 
vétérinaire , à T Ecole royale d^éconor- 
mie rurale et vétérinaire , d^Alfort. 

Première séance. — Exercice théorique et pra« 
tique de la forge et de la ferrure, sur des pieds 
bien conformés et sur des pieds défectueux de che- 
vaux, d'ânes , de mulets et de bœufs. 

Deuxième séance. — Exercice théorique et pra- 
tique sur Tanatomie des pieds et des parties corres- 
pondantes , dans les divers animaux domestiques 
susceptibles d'être ferrés. 

Troisième séance. — Exercice théorique sur les 
maladies des pieds des animaux f auxquelles on 
peut remédier par la ferrure y ou qu'elle peut oc- 
casionner. 

Quatrième séance. — Exercice sur les matières 
premières employées par le maréchal ^ le fer , Ta* 
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cieTt le charbop , le Bois, l'eau ^ etc; — sur les 
instrumeus à forger, à ferrer;— sur la construc- Progf*""**** 
tion des forges ^ l'atelier «etc. 
' Cinquième séance. — Examen des règles de là 
médecine légale appliquées au^ transactions com- 
merciales. — Des maladies et des vices appelés red-^ 
hibi^oires. — Rédaction des procès -verbaux et des 
rapports judiciaires. 

Sixième séance. — Examen des règles de la mé- 
decine légale appliquées à i'hjgiène publique et 
particulière des animaux, t* Des enzooties , des épi- 
zooties, des ^maladies contagieuses. — Rédaction 
des rapports à faire aux autorités administratives « 
militaires et civiles. 

Septième séance* — Exercice théorique sur Tana- 
tomie et la connaissance extérieure des animaux. 

Huitième séance. — Exercice théorique sur la bo- 
tanique 9 la matière médicale et la pharmacie. 

Neuvième séance. — •- Exercice théorique et prati- 
que sur les maladies et les opérations chirurgicales. 

Dixième séance. — - Exei;cice théorique sur les di- 
verses parties qui composent le second cours d'é- 
tudes de l'art vétérinaire : l'économie rurale » la 
zoologie, la phjrsique et la chimie. 

Séance de clôture. — Argumentations. 

Le concours sera ouvert le i*' avril 1819. 

Il aura lieu à l'Ecole ro3^ale d'économie rurale et 
vétérinaire d'Alfort , en présence d'un jury spécial » 
conformément à l'article 12 du décret du i5 jan- 
vier x8x3. 

MM. les candidats seront tenus de se faire in-^ 
scrire d'avance , soit au bureau d'agriculture du 
ministère de l'intérieur 1 rue de Grenelle «Saint* ' 
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Germain, n^ loi i soit à la direotion de l^ole 
Progrmame. d'Alfort 

Ils devront être Francaiaf ou naturalisés en 
France. 

Ils seront tenus de produire le diplôme de mé^ 
decin-vétérinaire « ou celui de maréchal-vëtéri* 
naire , qu'ils auront obtenu dans l'une des Ecoles 
vétérinaires d'Alfort ou de Ljon. 

(Faute d'espace , nous renvoyons au n"" prochain 
le programme du concours pour la chaire d'anal 
ionue et de la connaissance extérieure des ani^ 
I maux domestiques. ) 



BIBLIOGRAPHIE. 

Histoire et Description de la taille latérale^ 
suivant la méthode perfectionnée de W. CheseldeUf 
avec une nouvelle manière de pratiquer l'opération 
proposée par M. Thomson, M* D.^ traduite de l'an- 
glais par M. H. Guérin , chirurgien interne do 
l'Hôtel-Dieu ; suivie d'une nouvelle méthode pour 
la taille trouvée par M. Dupu^tren. Un vol. in-8"^ 
fig. Paris y i8i8« Prix , 3 fr. 5o c. ; et franc de port , 
4 fr. 10 c. 

Chez madame Huzard y imprimeur-libraire, rue 
de l'Eperon , n"" 7 ; et chez Gabon , libraire 9 rue 
de l'Ecole de médecine- 
Quelques mots en réponse à un ouvrage de 
H. Broussais , ayant pour titre : Examen de la 
doctrine médicale généralement adoptée; par 
J.-F. CAfFiif ^ médecin de la Faculté de Paria, etc. 
A Paris , chez Gabon » libraire , rue de l'École 
de inédecine. — i8i8« 
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BÉCAFITULATION. 



Il» gi-nnd degré de cbalenr... 

]indrc degré de chaleur. ■ . • • . 

CIuImu juoyeiui*... 



FAITES A L'OBSERVATOIRE ROYAL DE PARIS- 

MOIS DE noyëmbre i8i8. 




VARIATIONS DB L' ATMOSPHÈRE. 



Couv., broiiil. , pi. av« le i. j t. nuag. ; beau ci«l. 

CoQT. , broail. épaîa, couvert, bronil. , couvert. 

Couvert , brouill. ; très-nuageux ; nuageux. 

Nuag. , brouill. ; nuageux , couvert. 

Idem « idem , idem, pluie k 4 lieurea. 

Couvert, brooii. , couvert, couvert. 

Nuageux , br. , beau ciel , bronîl , beau ciel , brouiL 

Couvert, bronil , nuageux , brouil. , quelq. éclairois. 

Idem , couvert , brouillard • couvert» 

Nuageux, idem, idem.' 

Pluie, brouillard, idem; nuageux, bronillai^i. 

Nuageux , brouilL , naageux , idem. 

Idem , couvert , brouill. , pluie à a h* 

Idem, nuageux, pi. dans la nuit. 

Pluie, brouill. , idem, trèa-nuageux. 

Idem , brouill. , cour., brouilL , beau ciel. 

Nuageux , idem , couvert» 

Idem brguiil. , couv. brouill. , beau ciel* 

Brouill. ép. et humide, beau ciel, brouill. , idem. 

Beau ciel , léger brouilL , idem | idem. 

Idem , légers nuages , idem. 

Couvert , brouill. , idem , conv. , br. ; br. ^p. , biiiD* 

Nuageux , brouilL, idem , couv., brouill. humide. 

Petite pluie, brouill. , idem , idem. 

Brouill. épais et humide, idem , idem. 

Petite pluie , brouiL , couvert , br. , couv. par int. 

Couv., brouillard , idem , quelques éclairois. 

Idem , idem , couvert , brouillard. 

Idem , idem , beau ciel. 

Idem , brouill. épais , idem , idem. 



RECAPITULATION. 

Nombre de )ours beaux. .. la Joars dont le vent à soufflé 

de couverts.... 18 du Nord... o foie. 

de pluie. 9 N.-fi... 1 

de vent 3o E 4 

de gelée 5 S.-E. . . 4 

de tonnerre. ... o S...... 6 

de brouillard ... 3o S.«0. .. 6 

déneige o 6 

de grêle » V^-O,., l 
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Observations sur plusieurs cas de fièvres 
pernicieuses ; par M. Bourgeois , cAz- 
rurgiên titulaire de Ici maison royale de 
Saint-Denis , chevalier de la Légion^ 
d^ Honneur , Ç actuellement membre, r^- 
sidant.) 

9 

( Séance du 3 novembre iSiS. ) 

Histoire dune fièvre larvée y ou perrd^ 

cieuse gastralgique. 

Le 22 juillef , à six heures dtf matin ^ je fus 
appelé pour me rendre , en toute hâte , au- nlciViiset! '" 
près de la nommée Phih'ppine ^ cuisinière de 

M. D y négociant de cette ville ^ que 

Ton me peignit comme souffrant des douleurs 
de colique intolérables. 

A mon arrivée, je trouvai la malade dans 
Tétat réellement effrayant dont voici les prin- 
cipaux traits : visage pâle et décomposé , yeux 
ternes et abattus ^ paupières inférieures cir- 
conscrites par un cercle bleuâtre , lèvres dé- 
colorées , face grippée et convulsi ve , présen- 
tant tous les signes (extérieurs de souffrances 
inouïes. La malade ^ malgré ^es efforts , ne 
pouvait retenir ses gémissemens et se^ cris, et 

T.6S dêlaCol.S* dif latil'Sér. Février. lO 
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à chaque instant l'excès de la douleur lui eu 
nlcieuMr'" arrachait de très-aigus : elle se roulait sur son 
h't^ les dents implantées dans ses draps ou set 
toiles d*oreillers , qu^elle lacérait avec vio*** 
lence ; ou les ongles fixés dafas la muraille , 
qu'elle déchirait. Envies de vomir fréquentes^ 
et qui amenaient de violens efforts ; le plus 
ordinairement ils n^étaient suivis d'aucune 
évacuation ; quelquefois cependant ils déter* 
minaient ^ après beaucoup de fatigue , Péjec* 
tion de quelques cuillerées de bile porracée, 
mêlée à la presque totalité de la boisson dont 
elle faisait usage. 

La malade répétait à chaque instant , & 
voix basse et entrecoupée ^ J^ étouffé: die 
portait la main sur la région épigastriqae , 
qu^elle indiquait comme le siège du mal , et 
où elle disait sentir une ardeur brûlante et 
pungitive , comme s*il y avait un brasier en* 
flammé. La moindre pression de cette partie 
était insupportable ; il n'y avait néanmoins ni 
gonflement ^ ni rougeur sensibles. 

Toute la peau , et particulièrement celle des 
cuisses, du ventre et des lombes, était recou- 
verte d^une foule de petits boutons ou phlyc- 
tènes > à peu près semblables à celles qui ré- 
sulteraient d^une urticatîon promenée avec 
force sur toutes ces parties. Les boutons étaient 
rougeâtres et excitaient une vive démangeai-' 
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sod; quelques-uns d^entre eux étaient fort 

durs et de la largeur d'une pièce de vingt nj^i^u**'*'^* 

sous; aucun ne contenait de sérosité. Le pouls 

était petit et serré , les extrémités froides > et 

tout annonçait un danger pressant. 

La malade , âgée de trente-sept ans^ était 
d'un tempérament nervoso-sanguin, brune ^ 
assez colorée > d'un embonpoint médiocre ^ 
irascible et fort emportée. Elle était mère de 
plusieurs enfans, qui n'ont pas vécu. Elle se 
portait assez biçn avant Tinvasion brusque de 
la m^adie dont elle était atteinte. Toutes ses 
fonctions se faisaient avec régularité , et il n'y 
avajt que douze à quinze jours que la mens- 
Imation avait eu lieu comme de coutume , et 
k Tépoque ordinaire. 

n n'y avait donc aucun dérangement à 
soupçonner de ce côté , qui est pour les fem- 
jffies une source si féconde de maux de toute 
espèce. Les antres informations que je pris 
ne qie fournirent pas de renseignemeus plus 
^positifs relativement à la cause du ifial qu^ 
j'avais sous les yeux : tout ce que je recueillis 
de plus direct à cet égard fut que la malade 
«ouffrait depuis plusieurs jours ; mais que ces 
dpuleurs , qu'elle traitait de coliques , ayant 
.été jusqu'alors beaucoi^ moins vives ^ elle 
^'avait pas consenti à ce qu'on appelât un 
jnédecia. On m'apprit w^i qu'elle avait 
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mangé ^ quelques jours auparavant ^ une cer- 
niéiensés. ^' taûie quantité de choux à moitié cuits ^ et en-* 
suite des fruits verts. 
La prenjiière idée qui . m^étàit venue avait 
^ été celle d^un empoisonnement; mais je me 

fondai sur cette dernière circonstance pour 
attribuer tous ces accidens à une indigestioti. 
Quoi qu^il en soit , sans chercher à pénétrer 
plus avant dans Tétiologie du mal^ et sans 
m'en rendre d^autre compte ^ comme il m» 
parut instant d'agir, je prescrivis : Fédiluvàs 
sinapisés ; fomentations émollientes sûr le 
ventre et la région épigastrique ; clystères 
adoucissans aVec la graine de lin et les iôtês 
de pavots; eau de gomme arabique édulcorée 
avec sirop de guimauve pour boisson ; potion 
avec masse des pillules de dynoglosse , gr. iv^ 
dissous dans infusion de safran f iij ; eau di»^^ 
tillée de fleurs d'orange et de menthe ^ ' aa 
sij; sirop de fleurs d'orange, Sj. J'ordon- 
nai de plus que Ton fit chauffer un bain ^ et 
la malade y fut plongée aussitôt. Deux cuil- 
lerées de potion lui furent administrées en y 
entrant 

Après une heure environ , calme progres- 
sif : il était complet lorsque je quittai la ma- 
lade à dix heures. A midi, quand je la revis, 
elle était plongée dans un profond sommeil» 
sans qu'il lui restât d^autres traces d'un aussi 
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violent accès qu'un grand accablement Le 

, , , Fièvres per** 

soir^ Téquilibre paraissait entièrement rétabli ; nicieases* 
la malade se plaignait seulement d^une grande 
lassitude ^ de douleurs contusives des mem- 
bres ^ de soif. La région épigastrîque était 
douloureuse au toucher , mais tous les autres 
accidens étaient apaisés ^ le pouls revenu à 
Pétat naturel, et l'éruption elle-même avait 
disparu coniplètement. Maîtrisée par le somr 
meil , la malade ne répondait que par mono- 
syllabes à mes nombreuses interrogations; 
mais ce sommeil me parut tellement naturel , 
que je ne crus pas devoir m'en^ inquiéter. 

25 juillet y sixième Jour de la maladie. 
—Le lendemain, à ma visite, je trouvai la 
malade sur son séant , parfaitement tranquille^ 
sans aucune apparence de fièvre, et ne con- 
servant de son état de la veille qu'une légère 
douleur à Tépigastre. Elle avait passé la nuit 
entière à dormir , et n'avait été interrompue 
que par le besoin de rendre quelques selles 
liquides et jaunâtres de nature bilieuse ; ce 
qui , au reste , avait eu lieu sans qu'elle res- 
sentît aucunes tranchées ni épreintes. Elle se 
croyait entièrement délivrée, et je n'hésitai 
pas , je l'avoue , à partager cette opinion : loin 
de s'attendre à une récidive, elle parlait de 
se lever et de reprendre ses travaux. 

Elle me répéta alors , sur l'historique de sa 
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maladie, h pea près ce qui m^avait ëté £t^ h 
^iciavma^ rexceptioQ qa'au Gea (Tattribaer son indiges- 
tion pr^mnée à des choux crus et à des fimili 
Yerts j elle la mît snr le compte d^mie tasse de 
chocokt fort épais ^ qnVUe avait prise le jour 
de rinvasion de la malacSe , et qu^eQe croyad 
de maayaise qualité. Elle m^apprit que c*é- 
tait la troisième fois , depuis ce temps j qu^eOe 
èproayait de pareils accès , et qve les deux 
premiers avaient été séparés par un jour de 
calme ; qu'au moment oà la crise s'annoit* 
çait j ce qui arrivait toujours dans la matinée 
el à heure fîxe^ elle ressentait dans toua les 
membres des picotemens très-vifi ; que toitf 
son corps était parcouru par des frissons dé 
peu de dorée, el que ses pieds et ses mains s» 
refroidissaient. Peu de temps apris, il sunre* 
nait de la chaleur à la région épigastriquA » 
des envies de vomir , de fortes douleurs dTe^ 
tomac ; Féruption s^élevait ensuite sur toolB 
rétendue de Penveloppe cutanée , et enfin le 
mal se déployait avec tonte la violence et 
Fappareil de symptômes que j^ai décrits 
dessus. 

Dans la persnasioa où fêtais qu( 
Tadîe, quelle qn*dle soît^ avait cédé 
tour an tnâtemcnt employé , je ne fit qa^mm 
médiocre aHentkin & de tels lenseigneBiens , 
qoi me pararcnt tardifs , et^ par cela mêine^ 
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oiseux et superflus. Je revis le soir ma ma- 
Jade , que je trouvai daus le même état de ^j^^JJ^*^ 
bien-être. 

^4, septième jour^^^Qael fut mop éton- 
item^Qt lorsqu^à ma visite du matin je trou* 
vai ma malade retombée dans un accès aussi 
violent que celui où je Tavais yue la sur- 
veille^ tourmentée, des mêmes douleurs, et 
les exprimant de. la même manière par des 
cris perçans ; déchirant sa peau avec ses ou- 
ïmes pour apaiser les démangeaisons dont elle 
étail rongée par la réapparition de Tafiection 
cutanée dont j'ai fait mention , s'épuisant en 
eiK>rts impuissant pour vomir^ et enfin ofirant 
le tal^leao effi:ayant de sou£Grance et d^anxiété 
que j^ai tracé précédemment 

Je fis précéder les diffërens moyens que je 
prescrivis de Tadministration de la potion 
anii-âoiétique de RrviÈBS ; bain ^ phwienrs 
cuillerées de la potion calmante ibrmulée cf- 
dessus^ cataplasme émoUient ^ur Pépigaslre, 
eau gommée ; ^près le bain , sinapismes aux 
mollets , dix sangsues à Panus* 

A vrai dire , je .ne m'*apercus pas que ces 
difiérens remèdes eussent une grande in- 
fluence, et que la longueur ou Tintensité de 
Taccès en fut diminuée : il parcourut seè pé* 
riodes comme le précédent, et se termina <iiG^ 
a même manière , et & peu près à la même 
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heure. A mesui'e que le calme se rétablissait ^ 
nioieuMi. le sommeil s^emparait de la malade^ rérup-* 
lion s^efTaçait graduellement^ et enfin le soir 
il ne restait de tous ces symptômes d^autres 
traces qu^une grande fatigue^ suite inévitable 
d'une telle secousse ; un peu de malaise ^ de 
douleur et de chaleur gastrique. 

Dans la petite quantité de matières rendues 
avec tant d'eflPorts par le vomissement , il se 
trouvait plusieurs gorgées ' d'un liquide très- 
vert^ et qui, par son seul aspect, donnait 
ridée d'une dissolution de vert-de-gris : c^était 
un motif de plus pour revenir à l'idée d'un 
empoisonnement par cette substance, et cette 
opinion était fortement prononcée chez tons 
les assistans. J'avoue qu'elle ne paraissait pas 
dénuée de fondement. On alla donc avec sol- 
licitude à la recherche de ce qui pouvait avoir 
occasionné un pareil accident ; et ce chapitre 
fournit une ample matière k des conjectures 
de tout genre. Enfin , après un long énumér^, 
et un examen attentif de tout ce qui avait 
servi d'alimens à la malade, on s'arrêta au 
chocolat, dont, comme je l'ai dit, elle avait 
pris une forte taîsse le jour de son premier 
accès. 

Mais ces suppositions perdirent toute leur 
valeur, quand l'action des divers réaetifi aux- 
quels ces matières furent soumises eut dé- 
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montré gn'lt n'y existait aucune particule de ^^^^^^ 
cuivre. L'analyse soignée xdu chocolat, à la- nicîeuses. 
quelle il fut également procédé de suite , 
donna des résultats absolument analogues , et 
le travail chimique n'ayant dévoilé la -pré- 
sence d'aucune autre substance vénéneuse , ou 
tie put plus douter que les symptômes ne fus- 
sent indépendans d'une cause de cette nature. 

2Ô , huitième jour. Calme parfait. La dou- 
leur et la chaleur à l'épigastre , dont la malade 
se plaignait quand on comprimait cette par- 
tie , m'engagèrent à y faire poser dix sang- 
sues, et à la recouvrir d'un cataplasme émol- 
lient. Le soir , sinapismes ; mêmes moyens 
adoucissans et caïmans ^ régulièrement admi- 
nistrés. 

Ayant acquis la certitude qu'aucun poison 
n'avait été ingéré, je scrutai de nouveau la 
marche de la maladie pour arriver enfin à sa 
connaissance. Je fus particulièrement frappé 
de l'intermittence manifeste des accès ^ et je 
partis de ce point pour soupçonner une fièvre 
pernicieuse. Cette idée me sourit d'autant 
plus , qu'en même temps qu'elle me fixait sur 
le véritable caractère du mal , elle m'assurait 
les moyens de la guérir sûrement et par un 
spécifique. Je pris donc la résolution d'at* 
tendre encore uii accès avant de porter un 
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^T ^ jugement définitif, et de recourir immédia«- 
nicîeDfet. tement après au quinquina 5 s^il y avait lieu. 

26 j neuvième Jour: — A deux heures du 
matin , les picolemens dans tout le corps com- 
mencent à se faire sentir. Horripîlations , ap- 
parition progressive de Fëruption , envies de 
vomir, augmentation graduelle des symptô- 
mes , accès complet. 

De ce moment, je ne balançai plus à admi- 
nistrer le quinquina; et dès le même jour, à 
deux heures après midi , environ deux henrel 
après Paccès, la malade en prit un demi- 
gros en opiaf. Même dose toutes les trois 
heures. 

^7 , dixième jour. — Calme. Le quin- 
quina se digère très-bien , et ne fait éprouver 
aucune douleur; il y a peu de soif; conti- 
nuation du spécifique pendant toute la jour- 
née ; ce qui en consomme une demi-once. 
Ainsi, en regardant un autre accès conmie^ 
imminent pour Pépoque ordinaire , six gros 
de quinquina avaient été. employés pendant 

Fintermission. 

»• ■ • 

28 j onzième four. «^Diminution sensible 
des accideus dont se compose Taccès , qui ce- 
péladant réparait àPheure ordinaire. Beau- 
coup moins de picotemens , frisson plus mar- 
qué, peu d^envies de vomir ^ point d^érup- 
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€ioD. Toa3 les phénomèaes se rapprochent 
^Q géaéral de ceux qui appartiennent à un nîcieaseiu 
«ccès de fièvre intermittente. Sueurs abon- 
fiantes au déclin. Cet accès se prolonge un peu 
plus que les précédons. 

siQ 5 douzième Jour. — - Intermission com- 
plète : continuation du quinquina. 

3o , treizième Jour. -*- Léger ressentiment 
de fièvre , beaucoup plus tardif que de cou- 
tume 9 mais sans aucun, autre phénomène. 

3i , quatorzième Jour de la maladie. «^ 
Appétit. Tous les signes d^une entière con- 
valescence se prononcent. Le quinzième jour 
il n^y eut aucune apparence d'accès, et la 
l^ërison paraissait assurée. La fièvre ne re-^ 
parut plus en efiet; et la malade 5 marchant 
A grands pas vers un entier rétablissement » 
me sollicita pour lui laisser bientôt reprendre 
ses occupations. Je ne cédai point à ses dé- 
sirs, et j'exigeai qu'elle continuât Pusage du 
quinquina ^ dont je diminuai peu à peu la 
dose. 

En même temps que je voyais la malade 
qui fait l'objet de Pdbservation ci-dessus , et 
après sa guérison y plusieurs autres cas ana- 
logues se présekitèretit successivement à mon 
observation. Quatre , surtout , dont deux ré- 
glés par lents accès en fièvre double tierce ^ 
ofiririsnt absolument les mêmes symptûmes , 
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et le même caractère de gravité. U est à re* 

Fievmper- 

Bicieoffef. marquer que tous ces malades étaient des 
femmes : je ne rencontrai jamais rien de sem- 
blable chez aucun homme, quoique j'en 
visse un assez grand nombre qui étaient at- 
teints de fièvres intermittentes de tout type. 

Quoi qu'il en soit , les caractères spéciaux 
de cette affection, qui m'a paru réclamer 
une place notable parmi les fièvres pernî- 
cieuseis , étaient des vomissemens très-vio- 
lens au début et souvent pendant toute la 
durée de Taçcès, de vives douleurs d'esto- 
mac, et surtout une éruption exanthémà- 
tique qui recouvrait toute la peau et y ex-^ 
citait des démangeaisons excessives. Cette 
' éruption variée dans ^^^ formes , figurait 

tantôt des boutons ou pustules assez élevées , 
et tantôt elle avait l'apparence d^une ron- 
geôle : elle paraissait avec l'accès , et dispa- 
raissait complètement avec lui. 

Le quinquina réussit constamment. ■ 

Histoire d*un autre genre dejiêçre 
larçée otalgique. 

Le i5 août je fus appelé à Gfonesse pour y 
voir M. Petit, marchand de dentelles, âgé 
de trente-huit ans , d'une constitution ner- 
veuse , sèche et irritable ; homme trè»-Iabo- 
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rieux 3 fatigant beaucoup ^ et frëquem- 

■ _ , . , _ Fièvres p«r- 

ment exposé a toutes les intempéries de nicieuses. 
Pair. 

Je le trouvai tourmenté de douleurs dér 
durantes dans Poreille droite , qui lui arra- 
chaient des cris perçans : il le$ comparait ^ 
tantôt à des coups de marteaux qui lui ébraur O 
laient toute la tête ^ tantôt à des tiraillemens 
insupportables ^ et enfin à une chaleur brû- 
lante. On connaît assez y sans doute , la vio- 
lence et Tacuité de ces sortes de douleurs y 
pour que je n^insisle pas davantage sur leur de- 
scription. Le malade ne savait quelle position 
tenir j tant les soufirances et Tagitation étaient 
extrêmes ; sa parole était brève , entre- 
coupée^ impatiente ; le moindre mouvement^ 
le bruit le plus léger , étaient pour lui un 
supplice: le pouls était fréquent, la peau 
brûlante , la figure animée , les yeux bril- 
lans , les muscles de la face du côté malade 
visiblement rétractés. 

On m'apprit qu'il était depuis plusieurs 
jours dans cet état ; mais que les douleurs 
n'avaient pas toujours persisté au même de- 
gré , et que même il y avait eu des journées 
entières de calme. Un officier de santé qui 
le soignait 9 Pavait émétisé et purgé; plusieurs 
Imins de pieds sinapisés avaient été mis en 
tisage , et Ton avait posé six sangsues au cou* 
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Je regardai l'affecHoa pIotAf comme mie 
niciewesT' n^vralgic très-intense , que comme nne otiie 
aigaë se terminant par snppnration , et d'a- 
près ces idées je prescrivis six grains d*ez- 
trait de josqoiame divisés en six bob , et je 
recommandai dVn donner on de demi-hemre 
^ en demi-benre j jnsqa^à ce qne les donleoKi 
se cabnaasent : des inmigations ëmollientes et 
narcotiques dirigées vers le conduit anricti^ 
laire , des injections de la même natnre , dks 
sinapismes^ etc. Je fis Soigner du malade 
tons les assistans , et défendis très-eiqpressé* 
ment de faire le moindre bmit dans ss 
chambre. Je partis enfin en demandant qno 
Von me donnât de ses nouvelles. 

n était dix heures du matin lorsque je le 
quittai j et vers quatre heures après midC^ 
je reçus un eiqprès qui m'apprit qu'il élaSt 
toujours dans le même état j et que même hs 
douleurs paraissaient redoubler. U avait pm 
toutes les pilules sans en éprouver le moindre 
soulagement , et demandait i grands ciis ma 
présence et mes conseils. Ne pouvant me 
transporter près de lui, je conseillai de 
joindre aux moyens déji employés , Tappli» 
cation de dix sai^sues derrière Foreille et 
au cctn j "et inunédiatement après leur effist ^ 
un véÉkuloire à la nuque. 

169 septième four de lu maladie. «— Le 
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lendemain^ i ma visite , je trouvai le malade 
fort calme et dormant d^un bon sonmieil : de nlcUmM! 
sept à huit heures du soir, U s^était déclaré 
une forte transpiration ^ pendant laquelle les 
douleurs s^étaient insensiblement apaisées, 
{«e malade m^ayant fait part qu^il avait eu 
autrefois des hémorrhoïdes , qui ne âi^étaient 
point remontrées depuis un certain temps; 
)e crus convenable de prescrire Papplication 
éd dix autres sangsues au siège. Continuation 
des mêmes moyens , à Texception de la jus- 
^piiame. 

17 1 huitième jour de la maladie. — Les 
douleurs s'étaient réveillées dans la nuit ; 
mais elles n'avaient été ni aussi intenses , ni 
d'o^e durée aussi longue* Le malade en 
paraissait toutefois effrayé , et l'idée de voir 
revemV un nouvel accès le mettait hors de 
lui. (Potion calmante avec l'opium de Rous- 

SEAU.) 

181 neuinème jour. — Accès des plus 
inu>lensi annoncé par des horripilations^ àes 
douleurs sourdes da» les oreilles et dans les 
mAchoires. Le désespoir du malade était au 
comble ; il demandait que l'on mit fin à ses 
)0urs. Continuation des mêmes moyens sans 
obtenir d'allégement. 

Croyant alors apercevoir^ dans la récidive 
des douleurs 9 une intermittence marquée en 
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double tierce ^ et les nouvelles informattons 
nirieuses. que je pris des assisfans, relativement aux 
premiers jours de la maladie , venant à Tap- 
puî de cette opinion , je crus devoir recourir 
au quinquina , avec d'autant plus de raison 5 
que tous les moyens tentés jusqu'alors avaient 
été infructueux. 

Je prescrivis en conséquence une once de 
quinquina rouge en ôpiat, que je fis partager 
en huitprises, et je recommandai d^en donner 
une au malade toutes les trois heures , aussi- 
tôt que les douleurs seraient calmées: Elles 
cessèrent vers neuf heures environ , comme 
dans Taccès précédent ^ et de même api^ 
une forte sueur. 

La première dose de quinquina fut doû- 
née le lendemain 19^ à trois heures du nïâi-^ 
tin : on continua son administration pendant 
toute la journée. Le 20, l'once de quinquiim 
était consonmiée , et comme le malade le 
supportait très-bien , et qu'il n^avait ressenti 
que de très-légères douleurs d^oreille dans 
Taprès-midî y il demandait avec instance à là 
continuer, lorsqu^on fut contraint de le stisH 
pendre par Tinvasion d^un accès de fièvra 
complet 9 qui débuta par un frisson bien 
miarqué, mais pendant lequel les douleurs 
d^oreille furent presque nulles. 

Le AI 9 continuation du quinquina, et dis^- 



( i6i ) 

parition enfièi^ des douleurs et de tout aCr " 

* ^ Fievret per- 

cès. Convalescence. ^ • nicieuse*. 

Ces observations m^ayant paru présenter 
plusieurs cas remarquables et encore peu 
connus de fièvres pernicieuses et larvées^ 
j'ai pensé qu'elles méritaient d'être recueil- 
lies. Je me féliciterai si la Société y à laquelle 
j'en fais hommage ^ daigne en agréer la com- 
munication^ et les juger digne d'une place 
dans le recueil de ses travaux. 

( Note des rédacteurs. — Voyez sur des 
observations analogues de fièsfres intermit-- 
tentes larvées , le beau travail de M. Ar- 
LoiNG^ tome 58, p. 3; et M Observation de 
M. AuDouARD^ tome 64, p. 3i8.) 



Note sur V Acupuncture , lue à la séance 
du a février 1819 , par M. Dëmouhs, 
membre résidant , médecin-oculiste du 
Roi , etc. y etc. . 

Je rappellerai à la Société qu'elle a reçu , acupuhcu 
en 181 1, des observations de M, le docteur ^^^^' * 
Berlioz, que ce médecin a fait imprimer de- 
puis dans ses mémoires sur les maladies chro- 

T.66dalaCoL5*dela2^Sér, Février. Il 
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niques j les évacuations sanguines et Tacu-* 
Acupuno- pupcture ; que M. le docteur Haimë a publié 
récemment y à Tours ^ une notice sur Pacu^^ 
puncture , dans laquelle on trouve trois ob- 
servations très* concluantes en faveur de ce 
moyen ; enfin ^ qu'un de nos collègues a dit 
à ce sujet^ qu^il s^enfonçait dans les muscle»' 
des jambes, lorsqu'il était enfant^ des épingles 
assez loQgues^ quMl faisait entièrement péné^ 
trer peu à peu sans ressentir aucune douleur 
remarquable. 

J'ai fait de Facupuncture un usage qui 
change d'une manière très-marquée sa façon 
d'agir. Elle me réussit dans le traitement de 
plusieurs maladies des yeux , notamment dans 
le traitement du plus grand nombre des ophtal- 
mies. Il m'a paru que l'on doublait les avan- 
tages de ce moyen puissant, en appliquant 
une ventouse avant l'introduction des aiguilles 
et une autre après les avoir xetirées. Ainsi j 
par exemple , si l'on veut pénétrer entre les 
fibres du muscle sus-épineux , qui a une cer- 
taine épaisseur entre ses deux extrémités, et 
qui remplit la totalité de la fosse sus-épineusQ 
de l'omoplate j il faut appliquer tme ven« 
touse sur la partie postérieure , supérieure et 
interne de l'épaule , au-dessus de l'épine d9 
l'omoplate , en s'éloignant de l'articulation do 
l'humérus I et en choisissant Tendroit où ]» 
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Hiuscle sus-épinetix- a le plus d'épaissent*- ce 
Iju© Ton reconnaît aisément à l'aide de Pex^ ture. 
Irémité du doigt* Soit que Ton ait fait ajuste^ 
"la ventouse à une pompe à sein., ce qui est 
î)ien préférable , soit qu'on Fait échauffée par 
le moyen de Tétoupe ou de Pesprit-de-viu , on 
la laisse en place pendant plusieurs minutes^ 
où bien on l'applique plusieurs fois de suite 
sur la même place. Dès qu'on l'a retirée , on 
plonge perpendiculairement plusieurs ai- 
guilles Tune après l'autre , par exemple , 
cinq où six yers le centre de la partie de l'é- 
paule qui a été recouverte par la* ventouse , 
en les roulant entre le pouce et l'index. Chez 
les sujets'adultes d'une obésité înoyenne, ellçs 
peuvent pénétrer de neuf h'gnes ou environ 
Ban's atteindre l'omoplate, lorsque l'on a ap'pli-^ 
que la ventouse , dont l'effet est d'augmenter 
l'épaisseur de ces parties en exaltant la sensibi-^ 
lité 3 en activant la circulation dans les capiK 
laires, et en procurant ainsi une pléthore lù^ 
"Cale passagère, mais très -forte- Il faut les 
garnir de cire à cacheter jusqu'à cette distance 
de leur pointe^ Si on les laisse en place pen* 
dant trois à quatre làinutes, il esi bon d'exhor- 
tet le malade à s'abstenir pendant cet inter^ 
valle de tout mouvement marqué du bras ou 
de Fépaule. Après avoir retiré les aiguiU^s, il 
faut réappliquer la ventouse* Il ne sort presque^ 
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point de sang de ces pîquures. L^effet de VaciQr 
tuie*"^""^" puncture ainsi réunie i Tapplication de la ven — 
f ouse 9 est le plus ordinairement le déplace^ 
ment de l'irritation qui causait ou accompa- 
gnait rophtalmié. La réunion de ces deu}^ 
moyens n'occasionne point de douleurs trè»— ^ 
remarquables j et la congestion légère qui eix 
résulte sous la portion du tissu cutané cir— 
coïiscrite par la ventouse , se dissipe en peu. 
de temps, sans aucun moyen local. 

Des aiguilles à coudre de deux pouces à 
deux pouces et demi de longueur, sont très-* 
propres à cet usage. Leur pointe doit ,étn» 
extrêmement acérée, et cependant il faut 
qu'elles aient une certaine force capable de 
les empêcher de se rompre. Une malade de 
M* Berlioz s'étaut introduit elle-même une 
aiguille courte non armée de cire , la laissa 
échapper et ne put point la retirer. Pour évi: 
ter des accidens désagréables du genre de 
ceux qu'elle éprouva , il est bon , lorsqu'on 
emploie Faiguille dans des parties où elle 
pourrait pénétrer trop avant et disparaître , si 
la cire dont on l'a entourée vers sa tête venait 
à se détacher, de passer dans son œil un fil 
très-fort , qui servirait alors pour la retirer. 

Lorsqu'une évacuation sanguine est indi- 
quée, l'application d'une ventouse scarifiée 
est préférable ; mai& si cette indication n'existe^ 



( 165 ) 

pas 5 on ti OQ Ta remplie par quelque anfre 
moyen , celui qui résulte de la rëunioil de Fa- 
cnpuacftire et de Papplication de la ventouse 
est ordinairement fort utile ^ et il paraît tenir, 
tËnt par sa nature que par ses résultats , de la 
"Tentonse scarifiée et de la ventouse sèche? . 



Observation d^une hémiplégie avec cécité^ 
terminée par la mort y suite d^un trai^ 
tetnent de teigne par la calotte ; par 
M. Charpentier , ( de Valenciennes ) 
docteur en médecine de la Faculté de 
Paris.' 

. { Séance du i8 août 1818. ) 

Lej eune , d^une constitution délicate , j ouis- 
sait néanmoins d'une parfaite santé lorsqu'il de u teigne. 
contracta , a Page de sept ans, une teigne gra- 
nulée , contre laquelle , pendant une année 
entière , on n^employa aucun moyen curatif. 
Après ce terme, 9es parens le confièrent à un 
individu de Fhospice général de cette ville , 
chargé de la guérison des teigneux , qu'il traite 
toujours indistinctement par la calotte, qu^il 
«nploya par conséquent poor le sujet de cette 
obscNTvatîoB. 
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Deux fois la semaioe « la levëe de Pappareil 
delà teigne, défemiinait^chez Cet eafant les douleurs les 
plus cruelles : aussi cherchaif^-il de fous ses 
moyetis à s^ soustraire. 

Il y avait environ quinze joars qu^il était; 
• soumis à ce traitement ^ lorsqu^il éprouva de 
la cépbalalp;îe, de courte durée d'abord , maïs 
qui ne tarda pas à devenir continue y en 
s' exaspérant toujours à chaque renouvelle- 
ment de la calotte : bientôt -il survint dé la 
faiblesse dans les extrémités droites^ qui aug- 
menta progressivement pendant quatre mois 
que dura le traitement de la teigne. 

Ce n'est qu^après ce temps que je vis le ma- 
lade. La paralysie des membres droits* était 
alors presque complète , la bouche se tour- 
nait fortement à gauche , la vue du côté gau- 
che était entièrement perdue ; la paupière de 
ce côté y incomplètement paralysée , tombait 
au-devant de Fœil, qu'elle fermait à moitié; 
cet Qi^ane conservait sa mobilité naturelle.: 
Les fonctions de Tœil droit commençaient 
seulement à s^altérer ; les autres fonctions de 
l'économie n^offraient rien de particulier. 

U est important de dire que la céphalalgie 
se dissipa peu de jours après qu^on eat cesaé 
Tapplication du topique. 

Considérant cette hémipl^e comme pro<« 
duite et entretenue par quelque congestion 
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vers le cerveau , suite de la vive irritation 

produite par la calotte, je crus devoir em- de la teigne* 
ployer un traitement dérivatif d^aùtant plus 
actif que la maladie avait déjà fait dé grands 
progrès. A cet effet, je fis appliçier à la 
cuisse un vésicatoîre , qu'on entretint en sup- 
puration ; j'administrai , de deux jours Fun y 
alternativement , un émétique et un purgatif 
drastique, donnant dans Tintervalle quelques 
toniques pris particulièrement dans les prépa- 
rations de quinquina; chaque jour le malade 
{ilongeait les pieds dans un bain chaud, forte- 
ment sinapisé , et pendant ce temps on' lui 
tèinait de Teau glacée appliquée sur la tête. 

Ce traitement, continué pendant dix*-huit 
jours ^ améliora, mais faiblement^ Fétat des 
parties paralysées. Il fatiguait le malade ^ et 
ses parens, ne voyant pas de mieux plils sen-** 
sible répondre à un traitement aussi actif, me 
prièrent de le discontinuer. 

Je cédai à leurs instances. Le vésicatoire fut 
néanmoins entretenu ; on continua Fusage des 
toniques , auxquels je joignis bientôt Fextrait 
alcoholique de noix-vomique, dont jWais 
plusieurs fois observé les bons effets admi^ 
nistrés dans les hémiplégies. La dose en fut 
graduellement augmentée , jusqu^à six g^ain^ 
par jour , pris en trois fois , à parties égales. 

Feu de temps après avoir été pris^ ce mé-^ 
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dicament exdiaît des mouvemens convulsifs , 
de u teigne, particulièreiif çnt dans les • extrémités paraly- 
sées. Ces spasmes étaient peu prolongés , mais 
très-ijpéquens , da moins dans -le commence-s 
ment , car ils , din^inuérent à mesure que le 
traitement avança. 

Je n^eus; point à me louer des effets de ce 
remède^ dont je fis continuer Fusage pendant 
cinq semaines : la paralysie des membres a& 
fectés devint complète ; la vue du côté droit; 
déjà bien affaiblie ^ se perdit tout-à-fait ; :et 
tandis que la paupière du même côté restsfif 
soumise à Ja volonté ^ la gauche , entièretnent 
paralysée^ fermait totalement Tœil. L'appétit 
diminua, Pémaciation fit des progrès,. il sur- 
vint du désordre dans les idées , et avec toné 
ces symptômes fâcheux la teigne reparut , du 
moins en grande partie (i). 

Je supprimai Tusage de la noix-vomîqnè j 
ainsi que le vésicatoire , et je ne cherchai pltri 



(i) Je pense que la maladie abandonnée à elle* 
même aurait fait moins de progrès qu'elle n'eu fît 
durant l'usage de la noix vomique. Cest ce qui me 
porte à penser qu'on devrait s'abstenir de ce médi- 
cament toutes les fois que la paralysie dépend de 
quelque congestion sur le cerveau. Il est vrai, qu'il 
est quelquefois bien difficile d'en établir l'exisleiice. 



QvCk refarder la mort du malade par le$ mé- ^ . 

^ ^ * TraiteineDt 

dicamens toniques et un régime analogue. ' de la teigne, 

L^assoupissement vint alors se joindre aux 
S3rmptômes ci-dessus décrits , et augmenta pro- 
gressivement pendant deux mois que Lejeune 
prolongea encore sa triste existence.* 

Le 1 1 avril , huit mois environ après Tap- 
parition des premiers symptômes de la ma- 
ladie ^ il eut diverses attaques oonvulsives des 
membres non paralysés. Le lâ^ des douleurs 
Vagues ji très-vives , particulièrement ressen- 
ties dans Pépaule droite. Le 14 et le 15, ser- 
remeos tétaniques momentanés des mâchoi- 
res , opisthotonos continu ^ déglutition diffi- 
cile , face pâle et rouge alternativement; plus 
de réponses , et parfois cris aigus pour appeler 
sa mère; agitation du bras gaucj^e^ langue 
sèche^ pouls fréquent^ assez régulier. Le 16^ 
x^essation des symptômes nerveux ; mort. 

Je fis Pouverture du cadavre en présence 
de MM. Lëgrand , mon collègue et mon ami y 
et Marbotin, chirurgien de celte ville. Voici 
aie que nous remarquâmes : 

Les vaisseaux sanguins de la dure-mère 
étaient engorgés ;> le tissu de cette membrane 
ne nous parut pas avoir éprouvé d^alf ératioa. 
Le ventricule latéral droit^était considérable- 
ment distendu par de là sérosité dont uous 
évaluâmes la quantitéà sept ou huit onces; 
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_ les deux couches optiques . dures et d'un iaune 

^e la leîgne. pâle ^ préseutaieut uue véritable dégénères-* 
cence squirrheuse; nous n'y remarquâmes au- 
cun point de suppuration ; leurs formes étaient 
assez bien conservées. 

Les cavités abdominale et thorachique ne 
présentèrent rien de particulier. 

Cette observation , ainsi que d'autres qui, 
comme celle-ci , présentent Tépanchement du 
même côté que la paralysie, milite contre 
Topinion des pathologist^ , qui expliquent 
par l'entre-croisement des nerfs cérébraux 
les hémiplégies qui surviennent au côté op- 
posé à Tépanchement. On dira peut -être 
que chez le sujet de cette observation Fexha* 
lation séreuse a pu ne se faire que dans les 
derniers jours, qui ont été caractérisés par 
des symptômes d'une fièvre ataxique, fièvre 
apr^s laquelle on rencontre si souvent des 
épanchemens séreux dans les ventricules du 
cerveau : mais l'assoupissement qui se mani- 
festa deux mois avant la mort , et qui ne se 
dissipa jamais, joint à la quantité très-grande 
du liquide épanché , sans réfuter entièrement 
cette objection , porte néanmoins à croire que 
l'épanchemeilt se formait depuis longtemps. 

La paralysie du releveur de la paupière 
supérieure gauche, bien qu'opposée au siège 
de l'épanchement, ne tue parait pas ici proor- 
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Ter non plus en faveur de Topinion de Fentre- 

croisement des nerfs du cerveau. En effet, deiateigi 
ce muscle reçoit son mouvement d'un des 
rameaux de la branche supérieure de la troi- 
sième paire ; il eût fallu ,. pour venir à l'ap- 
pui de cette opinion, que non-seulement cer 
rameau, qui ne prend naissance que dans 
Torbife, fut paralysé , mais encore le nerf ou 
au moins la branche qui le fournit : or, il n'en 
fut pas ainsi ; le globe de Tœil était mobile eil 
tout sens , ce qui ne permet pas de croire à la 
paralysie de ses muscles moteurs, auxquels 
it distribue la troisième paire. 

La désorganisation des couches optiques , à 
laquelle on doit attribuer la cécité, montre de 
quelle importance sont ces corps pour la vi- 
sion. M'en seraient-ils pas le véritable siège? 

On ne peut pas douter que l'application de 
la calotte ne fut la cause première de la para*- 
lysie survenue chez Lejeune. Avec cette ap- 
plication commença et s'accrut la céphalal- 
gie , qui se dissipa aussitôt qu'on eût cessé 
l'usage du topique ; et cette céphalalgie cb- 
incidait bien évidemnient avec fhémiplégie. 
Celle-ci , il est yrai , ne s'est point arrêtée avec 
le traitement ; mais sans doute qu'à cette épo- 
que le cerveau avait déjà éprouvéde graves 
altérations ; et d'ailleurs combien de fois ne 
Toit^on pas la paralysie > coQuue d'autres a£^ 
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fections • survivre aux causes gui les ont pro* 
la toîgntt. duites. De plus^ je dirai q^ue je me suis in- 
formé y mais eu vain , si d^autres circonstances 
n'avaient point donné lieu à la maladie. 

La cause étant bien connue , cette question 
vient naturellement se présenter : Est-ce^ pour 
parler le langage des humoristes , en arrètauf 
la sécrétion d'une humeur dont Péliminatiott 
du corps était nécessaire à Téconomie , que 
Tapplication de la calotte produisit d^aussi 
funestes effets , ou bien simplement en déter* 
mmannparcomnianicatioiisurlesmembrane, 
du cerveau^ et par suite sur cet organe, une 
irritation de laquelle seraient résultés les phé- 
nomènes pathologiques observés à Fouver»* 
ture du cadavre? Question qui me paraît inw 
portante , puisque sur elle repose le choix dn 
traitement. Je vais donc chercher , sinon k la 
résoudre , du moins à l'éclairer. 

La levée de la calotte , toujours doulou-*' 
reuse , Tétait à Pexcès chez le sujet de cette 
observation , jeune et d^une faible corn- 
plexion : aussi Tun de ses frères , plus âgé et 
plus fort 3 soumis au même traitement , lé sup- 
portait avec patience y tandis qu'il arrachait k 
notre malade les cris les plus douloureux. 

L^irritation plus grande chez lui , puis-* 
qu^^elle était plus vivement sentie > a pu , par 
leurs rapports directs , se communiquer du 
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ctiîr cheveiu aux membranes cérébrales et aji rpraitement 
cerveau lui-même , qui devînt alors un de la teigne. 
centre de fluxion. Ceci rend parfaitement 
raison de ce qui se passait 

Nouvelle application de la calotte , nou- 
velle irritation , nouvel abord du sang au cer- 
veau 5 et alors accroissement de la céphalalgie, 
qui diminuait ensuite y à ioaiesure que l'irrita- 
tion calmée permettait aux vaisseaux de se 
dégorger. 

Cette pléthore des vaisseaux cérébraux 
n'est point une supposition gratuite, puis- 
qu'elle existait encore à Touverture du ca- 
davre ; et l'on doit bien penser qu'elle était 
plus considérable à l'époque de l'applicatioa 
de la calotte. 

C'est à cette irritation qu'on doit aussi , je 
pense , attribuer Tépanchement séreux du 
ventricule ; du moins cela s'accorde avec 
l'obsiervation journalière : et quant à la lésion 
organique des couches optiques, l'on peut 
dire que si l'on voit quelquefois les squirrhes 
se développer après la suppression de quel- 
que exanthème , bien plus souvent encore ils 
tiennent à toute autre cause. 

Telles sont les raisons qui militent en fa- 
veur de la seconde des propositions émises 
ci-dessus ; et je n'en vois aucune de bien 
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fondée qui poisse être apportée à Tappui de 



Trai tentent , •• % 

e)a teigne, la première 



Cest diaprés de telles considérations que 
j'ai employé le traitement dérivatif, qui eut 
quelque succès, et que je regrette beaucoup 
de n^avoir pu continuer plus long-temps. 

Si Ton peut varier d'opinion sur la ma- 
nière dont se sont opérés chez Lejeune les 
pernicieux eSets de l'application de la calot te ^ 
on ne peut, ou du moins on ne devrait. en 
avoir qu'une sur l'usage de ce topique , celle 
de sa proscription. Abandonné entièrement 
dans les hôpitaux de Paris, il est encore en 
faveur dans bien des provinces : cela tien- 
drait-il à ce que , malgré ses graves inconvé* 
niens, il serait d'une efficacité incontestable? 
Mais l'observation prouve le contraire. M. Ali- 
BERT a vu des guérisons ne s'opérer que dans 
les deuxième et troisième années. J'ai sous lei 
yeux des enfans qui ont été traités pendant 
six , dix , quinze mois , et chez lesquels la 
teigne a reparu. Cependant il existe des mé- 
thodes curatives sur les succès desquelles on 
ne peut élever aucun doute ; mais ces mé* 
thodes ne sont plus du ressort d'une aveugfa 
routine. Aujourd'hui serait proscrite la cruelle 
application de la calotte , si les teignes sévis- 
saient exclusivement sur les riches : mais ellesT 
sont le partage du pauvre ! 
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Encore si un praticien éclairé en dirigeait Traitement 
remploi : mais non: c'est à Phomme le plus de la teigne 
étranger à l'art de guérir que l'on confie le 
plus sou yen t les malheureux enfans ! De quelle 
considération seront pour lui , et cet âge en- 
core près de la naissance , et cette constitu- 
tion délicate? Respectera-t-il cet exanthème 
souvent salutaire ( la teigne muqueuse ) , qui 
ne peut être atxêté qu'aux dépens de la santé ^ 
de la vie? Non^ sans doute : la fièvre*^ la 
diarrhée , une athrophie mésentérique , la 
toort arrivent ; mais qu'importe ? son but est 
rempli^ la teigne a disparu. 



Extrait du rapport de M. Fautrel, sur 

cette obserçatîon. 

(Séance du 2 février 1819.) 

M. Charpentier fait d'abord quel- 
ques réflexions sur l'opinion des patholo- 
gistes qui pensent que ^ par l'entrecroise- 
ment des nerfs ^ les hémiplégies surviennent 
au côté opposé à l'épanchement ; opinion^ 
dit-il 9 contraire à ce qui est arrivé à cet en- 
fant. Je n'ai pas l'intention de discuter cette 
assertion ; je dirai seulement que ce fait ne 
me paraît pas très- concluant , puisqu'il s^^t 
trouvé dans chaque hémisphère une coUec-n • 

tipa cLe sérosité/^ et qu'il serait possible que 
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* la moins considérable se fâf formée la pr«- 

di« la teigne, mière. Sur la fin de la maladie , Tenfatit de- 
vint complètement aveugle : il serait bien 
difficile d^afiîrjtoer que la théorie de Tentre- 
croisement des nerfs est renversée par un 
fait aussi peu concluant. 

M. Ch. , revenant à la maladie dont il est 
question , dit : On ne peut douter que l'ap- 
plication de la calotte n'ait été la cause pre- 
mière de la paralysie survenue chez Fenfant 
Lejeune, Avec cette application ^ ajoute-t-îl, 
a conunencé , s'est accrue et terminée la cé- 
phalalgie qui , bien évidemment , co-incîdait 
avec rhémiplégie. Celle-ci ^ il est vrai , ne 
s'est point arrêtée avec le traitement ; mais 
sans douté qu'à cette époque , le cerveau 
avait déjà éprouvé de graves altérations. 

Cette assertion me semble un peu hasar- 
dée. Un enfant faible, à l'âge de sept ans^ 
époque de la seconde dentition , éprouve 
un mouvement fluxionnaire vers la fête. La 
teigne paraît et s'accroît pendant un an. 
N'est-il pas probable qu*à cette époque le 
cerveau et ses enveloppes commencèrent à 
partager cet état fluxionnaire ? Dès cette 
époque, l'enfant n'eût-il pas déjà des don* 
leurs de tête , ou au moins n'éprouva-f-il pas 
'de la pesanteur à cette partie ? L'observation 
n'en dit rien ; mais M. Ch. ^ n'ayant été appelé 
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qu^un an aprèa^ ne peut avoir saisi fous les 

A • f 4^ 1 / Traitement 

symptômes qui se présentèrent a cette epo- delaiejgae, 
que. Aussitôt , dit-îl , qu'on appliqua la ca- 
lotte^ une céphalalgie très-intense parut et 
cessa quinze jours après, lorsqu^on cessa le 
fraitenlent par la calqtte? mais à cette époque, 
il y avait déjà perte de la vue du côté gau- 
che ; il y avait déjà paralysie des extrémités 
du côté droit. Peut- on supposer qu'en quinze 
jours la pblegmasie des membranes du cer-- 
veau ait parcouru toutes sqs périodes in- 
flammatoires ; qu'il se soit fait une collec- 
tion séreuse qui ait amené les accidens préci- 
tés ? Ce n'est point là la marche de la na-- 
(nre. Elle met orclinairement des mois et des 
années à ce travail désorganisafeur. Mais en 
supposant que la marche de la maladie , par 
uneprécipitation insolite eûiété aussi prompte , 
serait-ce à l'application de la calotte qu'elle 
serait due? Comment donc agit cette calotte? 
C'est en arrachant chaque jour une partie 
des cheveux sur lesquels l'emplâtre est appli- 
qué. Or, je suppose que l'on eût été certain 
d'une phlegmasie chronique sur quelque 
partie des enveloppes du cerveau , et qu'un 
médecin pour opérer une révulsion favorable 
eût prescrit d'appliquer la calotte pour exci- 
ter une forte irritation par l'évulsion des 
T. 66 de la Col. 5« tU la a« Sér. Fémer. 1 2 
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- . ^ cHeveux, qui oserait le condamner ? Cette 

ae la teîgae. irntation répétée plusieurs fois de suite ^ ne 
devait-elle pas être salutaire plutôt que nui- 
sible ? M. Ch. est trop instruit pour supposer 
que la maladie serait la suite d^une réper- 
cussion ; je ^ne pense donc pas qu^on puisse 
aflSrmer ^ comme il Ta fait ^ que la maladie 
des enveloppes du cerveau et la collection 
qui en fut la suite , fussent certainement aussi 
la suite du traitement par la calotte. 

Cette maladie du cerveau est fréquente 
chez les enfans ; tous les praticiens connais- 
sent sa marche^ ses dangers ; et si quelqucr 
fois elle accompagne la teigne , elle en est 
toujours indépendante , et existe bien pins 
souvent sans elle. 

Je ne parlerai point de Pemploi de la noix; 
vomique dans le traitement, ordonné par 
M. Ch.; je rapporterai seulement ce qu^il.ei^ 
dit lui-même : a Je pense , dit-il ^ que la mala-* 
die abandonnée à e^e-même aurait faitmpins 
de progrès qu^elIe n^en fît durant Tusage de I^ 
noix vomique. C^est ce qui me porte à penser 
qu^on devrait s^abstenir de ce médicament 
foutes les fois que la paralysie dépend de 
quelque congestion dans le cerveau. H est 
vrai qu^il est quelquefois bien difficile d^ea 
établir l'existence. » ^ 
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RÉFLEXIONS. 



» • • • . Profitant de cette occasioa , je v^ais 
Jetfer un coup-d'œil sur la knaladie qui a ^^ate^neî 
donné lieu à cette observation. Depuis treize 
ans ^ chargé d^inspectèt* le traitement de 
cette maladie , ayant vu huit à dix mille ma*^ 
lades dé cette affection cutanée , les réflexions 
que je vais vous soumettre y seront partidu-^ 
tierement recommandables par le cachet de 
r^xpérience. 

La teigne avait été négligée par les an-» 
ciens auteurs : dans ces derniers temps 3 
MuiCRAi 3 et ensuite le docteur ÂLiB£Rt s^en 
sont occupés d^une manière spéciale» La der'' 
nier a distingué cinq espèces de teigne >' et 
les a nommées muqueuse y faueuse , gra^ 
nulée y furfuracée j et amiantacée }\ cette 
division est fondée snr Tespèce différente de 
concrétions que présentent les ulc^tces 'résul- 
tant de cette affection cutanée. Il a accom^ 
pagné cette division de descriptions élo''^ 
quente^ , et de gravures coloriées par&iteis 
ment ressemblantes» 

Cet ouvrage, connu de tout je monde mé- 
dical, n^a pas besoin d'éloges ; mais je pense' 
que dans la pratique il ne faut diMiogner , et 
joue distingue en effet que troié- espèces dé 
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. ^ feigne^ la muqueuse^ la fameuse et lafur-' 

de la leîgne. furacéc. 

Les auteurs ont assigné pour siège de cette 
maladie , les uns le tissu réticulaire ^ d^autres 
le bulbe des cheveux ou des poils ^ d^autres 
enfin le système dermoïde entier. Diaprés 
mes observations , je crois être fondé à afHp» 
mer que dans la teigne faveuse , le siège de 
la maladie est toujours primitivement dans 
le bulbe des cheveux; que dans la furfuracëe 
Tépiderme et le derme pourraient être le 
premier siège de la maladie , que les che- 
veux cependant tardent peu à être affectés ^ 
mais d'une manière di£^ente que dans la 
faveuse ; tandis que dans la muqueuse Tépi- 
derme et le derme seuls sont malades* 

La teigne muqueuse ^ que le peuple ap- 
pelle souvent gourme , attaque ordinaire- 
ment les Jeunes enfans. Cest la plus simple ^ 
et la plus facile i guérir. Elle ne nécessité 
point révulsion des cheveux. La teigne gra- 
nulée attaque ordinairement les sujets dé sept 
à dix-huit ans ; c'est une variété de la mu- 
queuse y mais plus grave chez des sujets plus 
âgés. On la nomme également gourme, 
comme la muqueuse^ Quand elle est simple , 
^e 6fi guérit très-facilement et ne nécessita 
pas non plu^ révulsion des cheveux. Je re- 
marquerai ea passant , que je doute fort qu#^ 
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la teigne dont M. Charpentier nous a en- _ . 

, , , Traitement 

Yoyé Tobservaiion fût une teigne granulée ^ de u teigne, 
comme il Ta intitulée. Il a pu facilement 
être trompé , puisqu^il ne Ta vue qu'après le 
traitement de la calotte. Dans la teigne mu- 
queuse, il y a souvent d'abondantes exhala* 
tions qui, se solidifiant à Pair, présentent 
des croûtes plates et jaunes* Quelquefois 
dans les sujets de cinq à dix ans , ces exha- 
lations albumineuses se forment en grappes 
d'une couleur foncée. CTest là ce qu'on nomme 
teigne granulée ; mais c'est , comme je l'ai 
dit , une seule et même espèce. 

La teigne farfuracée , que l'on a aussi 
nommée rugueuse , est beaucoup plus grave 
que la précédente , attaque les ^\x\eX^ de tout 
âge 5 mais plus fréquemment ceux de deux 
à vingt ans. Dans son début , elle présente 
des plaques rugueuses, affectant la forme 
ronde. Si on les examine à la loupe , on voit 
une grande quantité de petits boutons nés 
à la racine des chçvenx. Ces boutons di£fô- 
rent de ceux de la faveuse , en ce qu'ils sont 
moins rouges, moins gros, et ne donnent 
lien qirà une très-petite exsudation qui forme 
des écailles légères , et ressemblant un peu à 
celles de Fe^xèce de dartre appelée aussi 
fuifuracée. Le cheveu , à la racine duquel 
s'est formé ce petit bouton , se dessèche , et 
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finit « lorsque la maladie est abaûdonnée i 

Traitement •■ / • fi t ' 

de u teigne, elle-même 9 par se détruire comm^ s il était 
nsé. La racîue seule y un peu plus gonflée > 
entretient la maladie pendant un temps très- 
long y si Part pe parvient pas à la guérir. . Le 
cuir chevelu entier se couvre d^écailles^ 
que l'on fait disparaître facilement , ce qui^ 
en impose souvent aux. médecins ; mais la 
maladie est très-difScile à guérir radicaiar 
meni Cette espèce de teigne attaque ptos 
particulièrement les blonds et châtains-claies^ 
EfUe présente quelquefois chez les individus 
âgés qui en sont attaqués depuis long-tempt 
sans avoir été traités ^ ou Payant été mal^ des 
écailles grandes très-blanches ^ brillantes et 
frès*sèches, dans lesquelles quelques che- 
veux se trouvent collés. Celte incrustation 
di£Pérente a engagé quelques auteurs , et no-^ 
tammenf M. Alibert, a en faire une espècse, 
qu'il a nomçiée armantacée. Je suis fondé 
à dire que c^est. la même espèce. Elle néces- 
site le même traitement. 

La teiga§ fwejise est k plus commune 
de toutes. Elle attaque indîjBeremmeut tons 
les âges ; mais plus fréquemment le jeune 
âge« Je. vois souvent des enfans de quel-v 
ques mois ^ et quelquefois des vieillards , bU 
teints de cette niialadie. Elle attaque y comme 
je Pai déjà dit ^ primitlvemenf le bulbe de& 
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cheveux, et secondairement le derme tout 

5 11 1 1 • ^^ / Traitement 

entier , qu elle laboure en tout sens. On pré- de la teigne, 
tend même qu^elIe porte ses ravages jusqu^aux 
os du crâne : je n'en ai tu aucun exem- 
ple. Si Fart n^a pu parvenir à maîtriser la 
maladie-et à sauver quelques parties du cuir 
chevelu , ' alors la tête des teigneux reste , 
après la guérison , presque totalement chauve; 
et le peu de cheveux qui croissent au milieu 
de ces cicatrices sont durs , souvent blancs , 
et contournés en espèce de vis. La teigne mu- 
queuse ne se communique jamais , tandis que 
la teigne furfuracée se communiqué fré- 
quemment par cette poussière écailleuse qui 
se forme sur les têtes attaquées de cette ma- 
ladie; mais' h. teigne faveuse èsi celle qui 
paraît s'inoculer le plus facilement : il su£St 
pour cela d'enlever le petit chanipignon que 
présente Fexsudation d'un bouton de teigne 
faveuse 3 et de Pimplantèr sur une tête saine 
(de couleur terne ou rouge, qui est celle 
qu'affectionne le plus cette espèce); le bou- 
ton s'y attache ^ la racine de quelques che- 
veux de la partie couverte par la croûte de- 
vient malade , et eu peu dé jours l'inocula- 
lion est parfaite. Les individus attaqués de 
cette espèce de teigne ^ en se grattant la tête , 
puis d'autres parties du corps, se l'inoculenl 
fréqueuMuent. Enfin ^ j'ai vu jplusieurs fois 
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T iJ^t^^^^^^^^^^^^^^i ^^^* i® parlerai biealôf^ 

le la teigne* attaqués de boutons faveux , qu'ils avaient 

contractés en pansant les teigneux. 

La teigne faveuse peut attaquer, outre le 
cuir chevelu, qui est son véritable doniaine, 
toutes les parties du corps revêtues du derme , 
et donnant naissance au système pileux ; j^ai 
vu même des boutons faveux sur les ongles. 
Il est remarquable que les individus qui ont 
été fortement atteints de teigne faveuse , con-^ 
servent dans un âge avancé une disposition 
à une maladie particulière des ongles , qui 
deviennent gris , épais , friables , déformés, 
et qui, souvent même, tombent spontané* 
ment. Le rapport qui existe entre les ongles 
et 1^ système pileux est-il sqflSsant pour ex- 
pliquer cette singularité? 

Une chose digne de remarque dans la teigne 
qui nous occupe, c'est que souvent elle vient 
se joindre aux autres espèces de teigne , les 
aggrave d'abord , les fait disparaître ensmte , 
pour régner seule , tandis que jamais les 
autres teignes ne viennent s^unir à la faveuse. 
Après ces diverses réflexions, il est temps 
de nous occuper. du traitement Je n'ai pas 
rîntention de disscjrter longuement sur tous 
les moyens employés jusqii^à ce jour pour 
combattre cette affection cutanée; mon in- 
tention est de ne jeter qu'un coup-d^œil ra** 
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plde sur les remèdes les plus fréquemment 

1^11 /' * Trailement 

employés ou les plus vantes. de la teigne. 

Les gens du peuple,, et peut-êlre aussi 
pendant long- temps les médecins, n'ont em- 
ployé contre la teigne que des lotions et des 
cataplasmes émoUiens, puis des frictiops onc- 
tueuses d'huile, de saindoux , de beurre frais ; 
ou employait aussi , à la fin de la maladie , 
des frictions de beurre de friture. Ces divers 
moyens , nettoyant la tête , faisaient espérer 
une prompte guérison : en effet , lorsqu'on a 
à traiter une teigne muqueuse , ou même gra- 
nulée, ces simples médicamens suffisent quel- 
quefois 3 pourvu qu'ils soient continués long- 
temps , et qu'on y joigne un régime ap- 
proprié. 

On a fréquemment employé des cafa- 
plasmes faits avec des plantes possédant un^ 
propriété excitante, comme les plantes dites 
anti-scorbutiques , ou stupéfiante conune la 
belladone , la jusquiame , etc. Ces deux 
moyens réussissent moins bien dans les tei- 
gnes muqueuses que les émoUiens. Dans les 
teignes furfurac^p et faveuse , les cataplasmes 
que nous venons de signaler n'ont aucune es- 
pèce de succès. Les stupéfîans peuvent quel- 
quefois avoir des effets dangereux. 

Les guérisons -obtenues par les émolliens 
dans la teigne muqueuse et^ granulée , firent 
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espérer les mêmes succès dans les autres feî- 
de u teigne, gues. Trompés daus leur espoir^ les médecins 
employèrent des lofions plus ou moins caus- 
tiques : le vert-de-gris, le sublimé corrosif, 
les préparations de plomb et même dWse- 
nic furent mises à contribution , et souvent 
prônés avec cet enthousiasme peu réfléchi 
qui naît de quelques succès obtenus après 
beaucoup de vains essais. 

Je ne sais à qui Fou doit Pinvention da 
traitement de la calotte , traitement qui avait 
été adopté dans beaucoup de pays, dans beau- 
coup d^hôpitaux, et qui était ordinairement 
confié aux sœurs hospitalières. Les médecins, 
probablement dégoûtés de leurs essais par le 
peu de succès qu'ils en avaient obtenu , aban- 
donnèrent . cette maladie, et envoyèrent au 
traitement des sœurs et les riches et les pau- 
vres , et les teignes muqueuses qui n^avaient 
pas besoin de ce terrible moyen , et les autres 
que Ton ne pouvait guérir autrement. 

Je ne décrirai pas en quoi consiste le trai- 
tement pat la calotte : on sait que c^est un 
mélange de poix et de goudron étendu sur 
de la toile , et qui, appliqué sur la tête , en est 
retiré de force trois ou quatre jours après. 
Avec Pemplâtre , on arrache une grande 
qiiantité de cheveux. On répète cette appli- 
cation et cette ëvulsion deux fois par se- 
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mdine ; pendant vingt , trente , cinquante , 
cent , et ^usqu^à sept à huit cents jours ^ mais aeU teigne. 
en laissant des intervalles pour que les che- 
veux aient le temps de repousser. Où obtient, 
par ce moyen , des guérisons fréqjientes , que 
Ton peut estimer à là moitié des individus 
traités ; mais , sur cette moitié j beaucoup.au- 
raient guéri par les simples émolliens. Ce trai« 
tement est long et cruel ; il dégoûte les en- 
fans et leurs parens , qui souvent le cessent 
à rinstant ou un peu plus de patience eût per- 
mis d^obtenir la guérison. U est souvent suivi 
de récidives. Malgré ces défauts, il était en 
usage depuis long-temps , parce qu^il guéris- 
sait , que ses avantages l'emportaient sur ses 
défauts ^ et que les médecins ne s^occupant 
plus des teigneux , ces malades n^avaient pas / 

à choisir. 

Dans ces derniers temps , ceux qui ont joui 
de la plus grande réputation consistent pres-^v 
que tous en pommades faites avec fâxônge 
de porc, dans laquelle on inootpore roxide<]e 
manganèse ou le charbon pilé ; des sulfures , 
des oxides de plomb ou d^autres métaux , dé 
la soude ^ quelquefois enfin des préparations 
mercurielles. Ces pommades ont obtenu peu 
de succès , excepté dans les teignes muqueu- 
ses ^ ou dans quelques teignes vieilleis, qui, 
après avoir exercé leurs ravages , étaient sur: 
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de u teigne, d^aliment. 
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le point de les cesser d^elles-mêmes, et faute 



De tous ces moyens, celui qui m^a paru le 
plus e£5cace et le plus facile à employer^ c^est 
Tapplication d^uno calotte faite avec une dis- 
solution de gomme ammoniaque dans le vi- 
naigre et étendue sur de la toile. On applique 
cette calotte, après avoir préalablement coupé 
les cheveux , appliqué des cataplasmes, et en- 
suite rasé la tcte. 

On ne retire TemplâRre qu^au bout de douze 
à quinze jours; on le remplace par un autre, 
qu^on lève au bout de huit jours : alors la 
guérison est souvent très-avancée , et Ton ne 
met plus que des petites pièces du même em- 
plâtre sur les parties malades qui ont résisté. 

Ce traitement très-simple réussit souvent 
pour la guérison des teignes muqueuses et des 
furfuracées très-légères ; il est presque tou- 
jours inutile pour la teigne faveuse et la fur- 
furacée grave. 

Réfléchissant maintenant sur les divers trai^ 
femens dont je viens de parier , et les rappro- 
chant de la nature de la maladie , on voit que 
les émoUiens, suivis de frictions faites avec des 
corps gras, ont souvent été avantageux dans 
les teignes muqueuses et furfuracées légères , 
qui ne consistent que dans une inflammation 
particulière des exhalans dont le dernier est 
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si abondamment pourvu ; maïs qu^ils échouent 

dans les furfuracées considérables et dans les de la teigne. 
fevenses. 

Les diverses pommades avec des oxides, 
du charbon , des sels métalliques , etc. ^ irri- 
tent des parties déjà enflammées , et aggravent 
les teignes faveuses^' souvent aussi les furfu- 
racées : il est possible cependant d^obtenir, 
par ces moyens , quelques gnérisons,soit lors- 
que la maladie est légère et récente , soit 
lorsque , comme je Fai dit , elle est sur le 
point de guérir spontanément. 

Le traitement par la calotte a obtenu des 
SQCcès 9 parce que lés . teignes muqueuses 
étaient traitées d'abord par des émoUiens^ 
puisx>u appliquait la calotte : ce moyen cruel 
n'était pas nécessaire , mais n'empêchait pas 
la guérison. Dans les teignes furfuracées^ on 
rappliquait souvent en vain pendant des an- . 
nées ; mais quelquefois la maladie disparais- 
tait avant que Tobstination des guérisseurs 
fut vaincue. C'est dans le traitement des tei- 
gnes faveuses que Papplication de la calotte 
obtenait un vrai triomphe. S'il se faisait at- 
tendre un peu de temps , il était presque tou- 
jours certain. Survenait-il quelques récidives , 
de petites pièces de Templâtre emportaient 
lissez promptement les rejetons qui avaient 
osé reparaître. 
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_ . Le fltaccès de la calotte dans la ieigne fa* 

Traitement ^ , 

4e la teigne, veuse ne doît pas nous étonner, la maladie 
existant particulièrement dans le bulbe des 
cheveux, et les ulcères qui apparaissent n'é- 
tant que la suite de Tinflàmmation du bulbe 
et des parties voisines. L'évuUîon des che^- 
veux est de toute nécessité , et cVst le moyen' 
même que la nature emploie pour la guéri- 
son, puisque, lorsque les ulcères ont détruit 
tous les cheveux , la maladie diminue et guérit 
spontanément , uïais en laissant toute la tète 
chauve, et après une durée de plusieurs 
années. 

On recommandait avec raison , après rem- 
ploi de la calotte 3 dès frictions avec de ht, 
moelle de bœuf. Cette embrocation ramol*- 
lissait le cuir chevelu , si long-temps irrité ; 
et lorsque là maladie n'avait pas été de tirès*^ 
longue durée, on voyait reparaître des che- 
veux en assez graiide quantité , parce que lés 
cheveux arrachés par Part sont remplacés par 
la nature, mais jamais ceux qui ont été dé-V 
fruits par les ulcères. 

Il me reste, messieurs , à vous parler da- 
traitement des frères Mahon , employé aa 
bureau central , à Thôpital Saint-Louis , et &( 
celui des enfans; traitement dont les succès 
sont déjà connus depuis Icmg-temps, et qui 
probablement a donné lieu aux émis des di- • 
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verses pommades dont je vous ai entretenus Traitement 
il n*y a qu'un instant. Ce traitement « inventé ^^ ï» lei^nef 
par deux frères étrangers à Fart de guérir » 
mais qui depuis long-temps s'occupaient de 
cette maladie , qu'ils traitaient jadis par la ca- 
lotte , consiste d'abord à faire couper les 
chfveux à un demi-pouce de la tête, ensuite 
dans l'application de cataplasmes émoUiens 
pour faire tomber les croûtes , et diminuer 
l'irritation du cuir chevelu ; cataplasmes que 
l'op continue tant que cet état existe. On les 
reprend quelquefois au milieu du traitement , 
Iwsque les mêmes symptômes en nécessitent 
l'emploi. 

Après ces préparations préliminaires , les 
frères Mahon frictionnent les parties malades 
avec du saindou:;!;, dans lequel ils ont incoFt 
pore une poudre composée de plusieurs sub- 
stances 9 et qui est de leur invention. 

Ce traitement , continué plus ou moins y se- 
Ion la gravité de la xpaladie y suffit pour les 
^gnes muqueuses. 

Dans la teigne fa veuse, ce traitement simple 
serait insuffisant. Ils débutent de même par 
les cataplasnies et les onctions, appliquant 
ensuite , sur les partijes malades , une poudre 
difiPérente de la première, poudre dont la pro- 
priété est de diminuer la suppuration des ul- 
cères, de sécher les cheveu^ et de les faire 
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^ ^^ tomber lorsqu'on les peirae. Oaand la fête • 

Traitement . .»t 

de la tetguc. OU du moms Ics parties malades , se trouvent 
tout-à-fait dégarnies de cheveux^ ils conti- 
nuent les frictions. 

Bientôt tout le cuir chevelu , parfaitement 
dénudé , reprend de Télasticité , les ulcères 
achèvent de se cicatriser, Tirritation diminue 
à chaque friction , et la peau reprend sa cou- 
leur ordinaire. De nouveaux cheveux vien- 
nent orner et couronner cefte tête, dont l'as- 
pect était affreux, dont Todeur était repous- 
sante, et qui, abandonnée à la nature, eût 
attendu de longues années une guérison ache-' 
fée par la perte presque entière des cheveux. 

Quelquefois cependant, lorsque tout an- 
nonce une prochaine guérison , de nouveaux 
boutons reparaissent, et, si l'on n'y faisait 
attention , feraient des progrès , et en peu de 
temps envahiraient tout le cuir chevelu. Une 
' pincée de poudre appliquée sur ces premiers 
boutons , et le lendemain ou le surlendemain 
révulsion des cheveux à la racine desquels 
sont les petits boutons , suffisent pour empê- 
cher la récidive et assurer la guérison. 

La ' teigne f urfuracée paraît , an premier 
aspect, moins grave , moins dégoûtante ; près- 
que tous les remèdes inventés pour la guéri- 
son de la teigne diminuent promptement les 
symptômes les plus graves de cette espèce ; 
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lïiâîs ehstiite elle reste stati'onnairé^ tésisie à 

- , , Traitement 

presque <0û8 iBs traiteittens, s en àggra Ve, soii- de u teigne» 
Vent se prolonge dé longues années, et re- 
naît juême loug-tiBnips après avoîi^ paru gué- 
rie. J'ai vu des vieillards en être repris potir 
le cinquième ou sixiènte fois. 

Les frères MaIeîon ont fait beâucMp de là- 
tonnemens^ sous mon {nspectiôn, pour pér-^ 
fectionner le traitement de cette téigné. VoiCi 
celui qui réussît le mieu^ : . 

Quelques cataplasmes émolliéns , lotiônà 
pareilles, onctions avec leur pommadé long- 
temps répétées; tel est le début dti traitement. 
Presque toutes les parties malades présentent., 
au bout de quinze jours ou trois semaines , 
une grande amélioration. Mais quelques 
places affectant une forme ronde , tésistenf 
an:!C onctions et au traitement émdllient , sotit ' 
rouges, rugtieusés, présentant beaucoup de 
petits boutons; ce sont les lie\iX où â débuté 
la maladie , qui de là avait envahi lë Cuif 
chevelu , et quelquefois la peau du front, les 
sourcils et toutes les parties Voisines t aussi 
présentent-elles à la guérison la plus grande 
résistance. Comme dans la teigne faveuse il 
faut faire tomber les cheveux de ces parties ^ 
pour cela les frères Mahon saupoudrent ces 
plaques avec leur poudre épilatoire : mais le 
T. 66 de la CoL 5* de la %'Sér^ Féifiier. 1 3 
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peigne ne suffirait pas pour faire tomber les 
de u teigne, cheveux ; il faut , après Tefiet de la poudre , 
les saisir avec les doigts et les arracher briu à 
brin, ce qui est un peu douloureux. 

Cotte opération suffit ordinairement ; mais 
quelquefois la peau de ces parties jreste des 
mois entiers rouge, rugueuse: il est néces- 
saire de continuer les factions ; souvent nous 
' employons des pommades où entrent tantôt 
]a fleur de soufre, d'autres fois des sulfures. 
Il faut veiller long -temps ces malades, 
parce qu'il revient souvent au bout de qoel** 
ques mois de nouveaux boutons. On y re- 
médie de suite, en arrachant les cheveux 
malades, quoique nouvellement repousses. Il 
parait que dans cette espèce de teigne le 
derme est, ainsi que le bulbe , le siège de la 
maladie. Si , conune il le paraît , le bulbe des 
cheveux est aussi le siège de. cette maladie ^ 
pourquoi Ténorme différence des symptèmes 
de cette teigne et de ceux de la faveuse? 
Nous ne sommes point encore ^ssez avancés 
dans la connaissance de cette maladie , pour 
répondre à cette question. 

Le traitement des frères Mahon fit peu 
coûteux, point ou peu douloureux; il est, 
ce qui est presque unique en médecine, in- 
faillible. A la vérité, chez quelques indi- 
vidus dont la maladie est plus grave , et 



stjrtoni dans les feignes furfiiracëes , la gué- . " ' 
rison se fait attendre tm peu plus long- temps, deU teigne. 
mais elle arrive , et elle est sûre. Je dirai 
même plus, c^est que les récidives sont ex-^ 
trêmement rares. Sur huit mille teigneux 
guéris, nous n^en avons pas vu plus dé qua* 
tre-vingfs attaqués de nouveau* 

Le traitement interne, c'est-à-dire autre 
que celui des parisemens , diffère selon les 
individus et selon lès symptômes» Aux uns 
je prescris des bains , des émolliens , des 
émissions sanguines; aux aiutres, desvésica- 
tôiras ; à quelques-uns, des préparations 
mercuriellesà Tintérieur ; à quelques autres^ 
des toniqueis^ des excitans. 

Un des moyens que j'emploie avec le plift 
grand succès dans ces maladies , surtout lors- 
qu'il existe une complication d*affectionscro* 
phuleuse, est 'un régime Irès-sévére ; c'est 
presque la faim. Diminuer cou^idérable- 
lùent les aliméns de ces enfans ; ne leur don- 
ner qu'un peu de pain, un peu de fruits 
cuits , quelquefois une petite quantité* de 
viande rôtie, les priver des farineux, des 
soupes , même de laitage , à moins que ce ùe 
soft du lait caillé, donner enfin quëlc^'ès 
doses de merctire doux, cela suffît servent 
pour obtenir des gnérisons inespérées^ 

D'après tout ce que je viens de dire , vous 
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voyez que le traitement des frères Mahon est 
de la teigne, un peu diversifaé ^ selon les diverses teignes ; 
que dans la faveuse^ révulsion du cheveu 
est absolument nécessaire ; que dans la fui:- 
furacée elle Test très-souvent ; que ce trai- 
tement demande une main habile y un coup - 
d^œil sûr et habitué , pour savoir qnand oa 
doit faire tomber \es cheveux ^ quels sont 
ceux que Toa doit respecter. Je pense qu^oa 
doit leur savoir gré de s^ôtre livrés à perfec- 
tionner le traitement d^une maladie qui était 
presque abandonnée par la médecine. Il ne^ 
leur manque , pour satisfaire entièrement le 
public médical 3 que de publier leur mé^ 
thode. Cest ce qu^ils cherchent à faire depuis 
long-temps ; mais ayant été ruinés pas \e» ex- 
périences quMls ont faites et les essais aux* 
quels ils ont été soumis pendant quatre ans à 
Paris 3 ils ont réclamé auprès de S. Ex. le 
ministre de Tintérieur une indemnité qui est, 
à ce qu^il parait , sur le point de leur être 

r 

accordée. 

L^admiuistration des hôpitaux , avant de 
leur confier le traitement des indigens au ba«* 
reau central, à Thôpital Saint-Louis et k, 
celui des Ënfans , avait exigé des essais quî 
ont duré quatre ans , et ont été faits sous les 
yeux des médecins des hôpitaux précités ^ et 
des médecins du buieau central. 
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Telles sont, messieurs, les réflexions qui 

m^onf été suggérées par Tobservation de M. le éiémcnuiiSl 
docteur Charpentier , dont vous m'aviez 
chargé de vous rendre compte. Je n'ai pas 
cru devoir me resserrer dans les bornes or- 
dinaires d'un rapport, parce que vous pa- 
i:àissiez désirer depuis loug-temps que je vous . 
communiquasse quelques-unes de mes ob- 
servations sur cette maladie. Je désire que 
celles dont je viens de vous faire part mé- 
ritent votre approbation. 



Rapport fait à la Société de médecine de 
Paris y sur un manuscrit de M. Clias , 
intitulé : de la Gymnastique élémentaire ; 
par M. Bally^ au nom d^une Com- 
mission. 

(Première partiCf lue à la séance du 19 janvier 1819. ] 

Messieurs , vous avez nonuné une commis- 
sion , composée de MM. EsQumoL , Gasc , 

LOUYER - ViLLERMAY , MÉRAT , NACQUART , 

Roux et moi , pour examiner un manuscrit 
sur la gymnastique , manuscrit que M. Clias , 

professeur de TAcadémie de Berne, a Tin- 

• • • 

tention de publier. 
Avant de réaliser zes projets d'impression y 



^ 
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ce gyranasîarque a maaifesté le désir de se 

êléniMiuîre. Concilier les sunrages d une savante compa- 
gnie qui pût di|gneroent apprécier le fruit de 
ses travaux. Son choix ne pouvait être dou- 
teux : c'est à vous 3 messieurs 3 qu^ii s^est 
adressé. 

La gymnastique est Fart de régler les 
mouvemens dû corps de manière à dévelop- 
per ses forces , a augmenter son agilité , sa 
souplesse, sa stabilité; à entretenir ou à ré- 
tablir la santé ; à servir enfin au développe- 
ment des facultés tant physiques que morales! 
Galien , faisant abstraction de tout ce qui est 
étranger à Tart médical , et ne la considérant 
que dans son but , la définissait la science dq 
pouvoir ou de Finfluence de tous les exer- 
cices. ( )f réx^fi yufAmffrm iarrm'iti(rri/iif rHç ip 

Elle se présente à notre pensée sous quatre 
points de vue différens. 1° cet art considéré 
en général , 2^ la description des moyei^ él 
des procédés 3 3^ son application à Tétude 
olympique et militaire, 4" son utilité dans 
l'hygiène et la .thérapeutique. 

Nous ne saurions vous offrir avec détails 
la description des moyons , quoique chaque 
exercice pût , sous le rapport de la dyna- 
mique-, mériter une attention particuliètrè ; 
xp/^s > pçux en dpAO^r une idée complète^ il 
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-fatidrait vous lire en entier l'ouvrage du pro- 

fesseur de Berne ; et vous n avez- point le éiémeataire. 
temps d^entendre d^aussi minutieux détails ^ 
ni nous Pintention de vous entretenir d'objets 
étrangers à vos travaux. NoUâ tlirons seule- 
ment, en faveur de Fouvrage, que le style 
nous, a para simple 5 clair 5 précis 3 et par con- 
séquent fort approprié à Tôbjet traité. Cent 
vingt= gravures, tirées au trait 3 augmentent 
encore ce mérite ^ en repréisentant les pra- 
tiques principales , les instrumens divers , et 
en concourant ainsi à éclaircir le texte ; seule- 
ment on désirerait plus de détails dans les de- 
iidriplions. 

La gynmastique oljrmpique et militaire , 
quoique exerçant une influence directe sur 
les facultés du corps , ne peut non plus être 
le sujet de vos méditations : elle appartient à 
la politique 3 et aussi à des dispositions admi- 
nistratives ; par conséquent elle vous est étran- 
gère. 

Quant aux vues générales , nous dirons 
qu'à ce titre se rattachent Thistoire de cet 
art, dont l'origine se perd dans la nuit de^ 
temps ; et des considérations d^un ordre im- 
portant, qui se lient & la morale publique, à 
la philosophie, et aux grands intérêts de la 
société. 'A •: 

L'histoire de la gymnastique étant ibsépa-- 
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rable de celle de la médecine 3 nous vous de^ 

Gvmiiaittq. ... . . „ . 

tiémeuiaire. mandoas ICI la permission d en tracer Je te- 
bleau à grands traits. 

Elle compte parmi ses inventeurs un des 
aïeux d'HiPPocRATE , dont les Grecs des 
siècles héroïques firent un dieu y parce qu^ils 
ne connaissaient alors aacun aolre moyen 
d'éterniser leur reconnaissmice. ësculape 
ordonnait à ses malades Téquitàtion ; il vqo- 
lait qu'ils s'exerçassent tout armés; et 5 apx«s 
avoir désigné Tespèce d^arme dont ils de- 
vaient se servir > il les assujettissait à certaios 
mouvemens proportionnés à la nature (Je 
leurs affections. (Galen. ^d Trasybuium^ 

Le savant Gurt-Spreng£L pense que Fédn- 
eatioQ et la manière de vivre tles Grecs, en 
même temps qu^ellea eurent une influenee 
très-importante sur le développement de leur 
esprit y contribuèrent au perfectionnement de 
la médecine* (Sect. 3 , chap. i , n* 6, ) 

Il aflSrme également que les écoles des lat- 
teuFS exercèrent la même influence sur la cul- 
ture de la médecine, La gymnastique parais*- 
soit agir sur la conservation de Fénexie (de 
fv y bien ^ et de l^àç y constitution ) , comme 1*^ 
médecine sur le rétablissement de la saïKt^ 
Cest pour ce motif que les gymnases étaient 
dédiés à Apollon 3. dieu de la médecineyief 
qu» les directeurs de ce^ écoles portaieul le 
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nom de médecins^ parce qu'ils avaient con- 

tttma de traiter les maladies et les plaies lé- éiémeniftiit. 

gères. Cest ainsi que peu à peu on se délivra 

du monopole et des jongleries exercés par les 

prêtres , qui s^étaient attribués le droit exclusif 

de faire la médecine. 

Entre Esculape et Hérodicus de Sélivrée 
se trouve une immense lacune pour Fhistoir^. 
La gymnastique parait perdre son caractère 
médical ; ielle cesse d'être un instrument de 
Part de guérir , parce qu^elle n^est plus qu'un 
ressort politique et guerrier. Les nations de 
la Grèce ^ entourées dé peuples sauvages ou 
de kordes nombreuses soumises au despo- 
tisme asiatique, s'attachèrent à multiplier leurs 
gymnases pour multiplier leurs forces ainsi 
que leur résistance ; et trois cents Spartiates 
apprirent ainsi & vaincre cinq millions d'es- 
claves. 

HénoDicus ^ qui 3 à l'honneur d'avt^ir re^ 
mis en vigueur la gymnastique ^ compte aussi 
l!honneur non moins grand d'avoir été un des 
maîtres d'HuppocRATE ^ était directeur d'une 
palestre (^poXaibrrpct de 'TtoXif , lutte.) U vit 
•que: ses élèves acquéraient une force extra- 
«rdinaire dans les jeux olympiques ; il observa 
que ceux qui jouissaient d'une mauvaise uaAé 
ne tardaient pas à là rétablir : valétodiiiaire 
hii*méme » an rapport, de Plasqh i eb atteint 
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d^une maladie réputée incurable 3 il en ayait 
«^ntliirv. ét^ délivré en pratiquant les jeux de son aca- 
démie. Ses premières observations et ses pre- 
miers succès décidèrent sa vocation ; et , après 
avoir pris la résolution de renoncer à l'ensei- 
gnement des jeux palestriques , il conçut le 
plan d'une gymnastique foute médicinale , 
dont il traça les règles. 

^ Mais aveuglé par son enthousiasme , peu 
éclairé d'ailleurs par les lois d'une saine mé- 
decine 5 il outra ses préceptes. Cependant 
GAI4ISN parle des règles qu'il avait imaginées» 
et il assure qu'elles étaient relatives 5 d'une 
part 9 aux pratiques néc^ssairo» à l'état de 
liante ; et de l'autre y aux précautions voulues 
par les tempéramens^ les âges^ le sexe y le 
climat 5 les saisons et les maladies. 

D'autre part, si vous voulez bien vous rap- 
peler qu'HÉROOicus faisait partir ses malades 
d'Athènes pour aller à Eleusis j en passant 
par Mégare^ ce qui répondait à douze de nos 
lieues 3 et qu'il les faisait revenir sans-nodr- 
riture , ni repos , vous verrez là une des exa* 
gérfitions les plus singulièrea^do ce sophiste*. 

Avec cet esprit pénétrant qui devait créçr 
la médecine jHuppocRATB ne pouvait mai»* 
quer d'apercevoir ce qu'avait de défectueux 
le système. de son maître; et il lui réprodie 
dé tuer lesiéfaricitans^ tantôt par les promet 



nadesfrop prolongées, tantôt parla lutfè et ^ ^^,3,.qx 
les fomentations. (^'TCpoJ'nioç roùç ^uperahovroLç élémentaire. 
GtreiPév. TlepioJ'otcri , ^îCcLkifKn , ^ofO^oi&t. Tluym 
xaxcp. HiPP, , lib. 6 , de Morb. Val g. y 
p. 1176, Foes.) 

Après HÉRODicus , il parait qu^on regarde 
Iccus de Tarente comme Puu des inventeurs 
de la gyninastique médicale, puisqu^il s'ef- 
fofrça de substituer au mauvais régime athlé- 
tique une sobriété mieux entendue. 

Sur les modèles des académies d^HiRODi- 
cus et d^Icçus , furent incessamment calquées 
des institutions analogues. L'art de guérir, 
sortant des temples , alla se réfugier dans les 
gyimiases, et les exotériques en devinrent les 
principaux ministres. Trois classes d^ordon- 
nateuiv furent préposées à ces fonctions. Les 
gymnasiarques ou pal^strophylax , chargés 
du régime des néophytes; les gymnastes ou 
surveillans (Plato, de Legibus^ lib. 2)^ 
appelés à k cure des maladies ; et Iqs aliptes 
(de d?\jfikpeà 9 j^oûis.), qui se firent ensuite 
appeler iatraliptes (de îfltT/DoVj médecin), et 
dont les fonctions se bornaient à des saignées, 
ou à panser des plaies faites accidentellement 
dans leurs écoles. 

Bientôt les médecins de Tantiquité furent 
frappés des avantages inappréciables des pra« 
ti^es indiquées par Hérodj[cv;s i et i)s n'en 
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7* séparcrenf pins Part de guérir. Hippocrate 
éiémcouirc! les recommande en vingt endroits divers 3 et 
notamment dans les livres de la diète ^ du ré- 
gime et des songes. 

Celse ne termine jamais une section sans 
proposer le moyen gymnastique qui convient 
à Tespèce de lésion dont il donne les vues eu- 
ratives. (Consultez à ce sujet les livres i^ 
ehap. Zy sect. 2 ; ib.^ chap. 2, sect. 3^49^» 
6 3 7 ; liv. 2 5 chap. 2 , sect. 8 ; liv. 4 3 chap. 5.) 

On doit à Galien de nombreux préceptes 
sur remploi des exercices méthodiques. Il les 
a fait connaître dans son commentaire sur le 
livre de la diète (Galen. Venetiis^ iSs&^ 
cl assis z etZ y p. 40 et J^i); dans ses traités 
sur la conservation de la santé (^ibid., p* 69^ 
71 , 74^ 75 el 76) ; et dans le livre adressé à 
Trasybule (ibid.j p. 107, 108 et 109.) Il 
cite aussi, comme partisans des mêmes mé- 
thodes, DiocLÈs, PHaxagore, Philotime^ 
ËRAsisTRATE , Érophile et ThjSon , donf 
le temps a dévoré les écrits en respectant à 
peine leurs noms. 

* Après ces premiers maîtres , tous les méde* 
cins qui connurent et respectèrent la savante 
antiquité, apprécièrent Futilité de ses leçons. 
JEtius , Oribase , MercDrialis , Sancto- 
Rius , Fabrice bE Hilden , Stahl , Baglivi , 
Plempivs, Jonhston, Stdenham, Fuller,, 
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BoERHAAVE et Van-Swieten , durent des 
saccès ausage emploi des exercices. Parmi é?é^nu*îrL 
eux , Mercurulis et Fuller publièrent de 
doctes traités ex professa sur le même sujet. 

Mercurialis se place au premier rang par 
son ouvrage intitulé de Arte gymnasticâ , 
publié en iSSy, et dédié à Maximilien II. Cq 
livre ne se recommande pas par la magie du 
style i il e^i fatigant à lire ^ et rempli de dé- 
tails étrangers. Sep nombreuses explications 
théoriques sont repoussées par la saine phy- 
siologie ; mais ces défauts sont rachetés par de 
savantes recherches et d'excellentes vues 
pratiques. Uauteur ne cessa d'y- travailler 
pendant les sept années de son séjour à 
Rome y ou il mit à contribution les bibliothè- 
ques et les manuscrits précieux que renfer- 
mait cette antique capitale du monde. 

Les gravures dont Mercurialis orna son 
ouvrage y quoique faites dans Fenfance de 
Part , et sur bois ^ sont piquantes par le na- 
turel et la bonté du dessin. Elles donnent 
ridée de quelques moyens négligés de nos 
jours j et dont le sage emploi serait propre à 
accroître les forces j^elatives de nos organes. 
On y trouve aussi des plans très-détaillés des 
gymnases anciens. 

Le traité de Francis Fuller eut sans doute 
un grand succès en Angleterre^ puisqu'il 
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était à sa sixième édition dès 1780 ; mais lé 
*i* mérite du Iravail et la. bonté dos préceptes, 
n'inspirèrent point aux Anglais la pensée 
d'élever une palestre. 

Malgré ces ouvrages , malgré quelques 
essais tentés à Dessau en 1 776 , par M. J. F. 
Simon , de Strasbourg, et quoique de grands 
écrivains eussent donné Timpulsion , en fai-* 
sant sentir la nécessité d'un système régulier 
d^exercices , TËurope restf sans gymnases y 
depuis les invasions des Barbares. 

Cependant ^ un Français publia en 1780 un 
écrit où respirait la connaissance de Tanti^ 
quité. M. TissoT , chîrurgîen-major des che^ 
vau-légers, fît paraître à cette époque sa. 
Gymnastique médicinale et chirurgicale ; 
bon livre, quMl faudrait dépouiller de quel- 
ques explications qui ont vielli , mais qui à 
le mérite d^avoir été le premier donné en 
français , et d'avoir peut-être inspiré GULTS- 
MUTHS et Salzmann à Schnepfenthâl , en 
Saxe; Festalozzi^ à Yverdun ; FfiLLEBfBEJaG, 
à Hofwil ; ÂMOROS , à Madrid , et Cliâs , à 
Berne. 

Nous devons aussi un témoignage de re- 
connaissance à MM. Amar Durivier ' et 
Jauffret, qui se réunirent eu Tan 11 (i8o3) 
pour mettre au jour un ouvrage intitulé 
la Gymnastique de la jeunesse. 



(207) 

• Enfin s messieurs , nous abandonnons Phis- _ 
foire de cette partie de la science ' médicale éiémenuim 
pour arriver k ce point qui , sous tant de rap- 
ports 3 intéresse les hommes de Part : nous 
voulons parler de son application aux lois de 
rhygiène et de la thérapeutique» 

Quelque étendues que soient les ressources 
^ la médecine , vous gémissiez de ne pouvoir 
les multiplier, à cause de Pimportance de 
leiir objet : alors 5 pour en agrandir la sphère, 
vo^ avez saisi ayec empressement l'occasion 
d^acquérir de nouveaux instrûmens de con- 
servation , en appliquant , aux moyens con- 
nus, la théorie des mouvemens et tous les 
ressoris 4e la dynamique musculaire. Ainsi , 
à Féppçue mémorable oii la vaccine > biôi 
appr^é^dans ses effets coioatans., augmente 
les probabilités de la vie , la paliostrique , 
mien;;: connue , plus savamment appliquée , 
assurera Finfluence salutaire de Thygiène, et 
fortifiera.les préceptes de la théi;apeutique. 

Lagympastique embrasse un domaine sans. 
lil^ites , puisqu'elle prend Tindividu dès son 
enfance, et, semblable à une mère vigilante, 
le suit dans .toutes les phases de la vie. Vers 
le déclin de sa carrière , elle ne Tabandonne * 
point encore ; mais , d'une main libérale , elle 
lui distribua les trésors de Tespérance , en lui 
laissant entrevoir la perspective d'une plus 
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grande longévité , et d'une vieillesse que Id 
«lémenîîkijrel langueur ei les infirmités ne rendront pas in<* 
supportable. Quel sujet ^ messieurs , plus digne 
de vos méditations? 

Vous n^attendiez pas de nous un résumé sec 
et stérile d'un manuscrit qui ne contient que 
des descriptions. Vous vouliejs que nous fus- 
sions témoins oculaires des pratiques doué 
Tacadémicien de Berne offrait la théorie « et 
que nous vous rendissions compte de celles 
qui pouvaient être utiles à Part de guérir. Ce 
vœu exprimé , M. Clias se prêta , avec une 
complaisance rare, k toutes nos demandes 5 
et répéta lui-même ses principaux exercices. 
Nous remarquâmes alors quMl avait élevé son 
édifice sur un plan large , parfaitement ap 
proprié aux besoins de la vie et aux lois de 
Técononûe vivante. Son étude constante pa- 
rait avoir été de déterminer les moyenis lôH 
plus convenables pour fortifier chaque or- 
gane , et pour augmenter Ténergie des pro* 
priétés vitales. Dans ce dessein, il a imaginé 
des modes d^exercices capables d'imprfniep^ 
une action particulière à chaque partie , et il 
commence d'abord par les mouvemens leâr 
plus simples pour arriver progressivement 
aux plus compliqués. 

Vons apercevez déjà que si M. Clias n^esf 
pas médecin , il a domoié à 8e% travaux une 
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dans ses applications à^ thérapeutique^ . élémentaire. 

Les jeux académiques supposent uib local 
vaste, commode et bien disposé; ils suppo- 
sent aussi que ce local est pourvu dMnstni* 
mens ou orné d'appareils nombreux et dis- 
pendieux : telle est Vidée que nous nous en 
formons , soit par les modèles qui sont sous 
nos yeux , soit par ceux que nous ont trans- 
.mis ViTRUVE et Mercurialis, soit aussi parce 
que, reportant notre imagination vers ces 
beaux siècles de la Grèce , oii les gymnases et 
les palestres n'étaient jamais séparés de Tédu- 
cution y nous avons conçu sur cet objet des 
pjbns gigantesques ou des idées plus ou moins 
vraisemblables. - 

. Mais en examinant la série des pratiques 
indiquées dans le travail de Tacadémicien de 
Berne , nous- avons reconnu qu'il fallait ad- 
mettre deux divisions principales dans Jagym- 
n^stique utile aux malades. L'une et Tautre 
sont subordonnées aux moyens qu'on em- 
ploie, et peuvent , ainsi considérées , être dé- 
signées sous les noms d'instrumentale et d'in- 
dividuelle. 

Celle-ci, qui reçoit tous ses moyens de 
Faction seule des muscles du convalescent ou 
de l'infirme , sans le secours d'agens étran- 

y. 66 <i# /a Col. y de la a" Sér. Février. 1 4 
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" sers, convient au valétudinaire comme à celui 

Gymmistiq. ^ 

éiémenuire. qui est doué d^une b^jlfe santé ; à Thomme du 
monde comme à Fhomme de cabinet, au 
riche comme au pauvre , à Partisan conune 
au désœuvré; elle est enfin praticable dans 
Fappartement le plus rétréci de chaque indi- 
vidu , et n^exige ni appareils^ ni. frais, ni es- 
pace particulier. 

Sur ces simples indices , nous avons obtenu 
quelques bons résultats , en conseillant des 
exercices que M. Cliâs avait répétés sous nos 
yeux. Un élève en médecine , frappé d^uà 
état nerveux cérébral , qui entretenait -une 
cruelle insomnie , a dû sa guérison complète 
à des mouvemens des extrémités supérieures ^ 
renouvelés deux fois le jour et jusqu^à la fa- 
tigue. Un homme de cinquante ans , tour- 
menté par une sciatique compliquée de né^ 
vralgie lombaire, n^avait éprouvé aucun sou- 
lagement des médicamens les plus appropriéS| 
ni même de quatre vésicatoires : au mojren 
d^une série de mouvemens sur place, décrits 
sous le nom de piaffer , il a repris en trois 
jours de la souplesse , de la force ; il a pu 
sortir, se promener et vaquer à ses affaires. 
Bientôt il a été radicalement guéri. 

Dans une lettre que nous avons reçue de 
Berne j eu date du sjo novembre dernier j 
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M. GliAs nous a transmis une observai ioYi au- 
thentique qui mérite de vous être présentée* aémtentaire*. 

Un enfant , parvenu à l'âge de irois ans , 
pouvait à peine se soutenir; k cinq , il mar- 
chait d'une nàanière imparfaite , el protégé 
par des lisières : ce ne fut qu'après la dentî-* 
fion de sept ans qu'il commença à marcher 
sans soutien ; mais il tombait fréquemment 
et ne pouvait se relever. Abandonné par les 
hommes de l'art , il parvint ainsi jusqu'à Tâge 
de dix-sept an? : alors les reins et les extré^^ 
mités inférieures pouvaient à peine supporter 
le haut du corps ; les bras étaient d'une fai- 
blesse extrême, et repliés vers le tronc; le rap* 
prôchement des épaules comprimait la Mpi- 
trine et gênait la respiration ; les facultés 
morales étaient totalement engourdies , et on 
n^apercevait aucun signe de puberté. 

Au mois de Aovembre 1 8 1 5 , cet infortuné 
fut présenté à M. Clias par plusieurs de ses 
élèves, qui le supplièrent de Je recevoir dans 
son académie. Ëa l'admettant, on mesura ses 
forces : celle de pression des mains appli- 
quées au dynamomètre égalait l'effort des en- 
fans de sept à huit ans ; les forces de fraction , 
d'ascension et d'élan étaient nulles. 

Il parcourait, avec une peine extrême, une 
étendue de cent pas dans l'espace d'une mi« 
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. nute deux secondes • et ne pouvait plus se 
éiémenuire. soutenir en atteignant le but. 

Un poids de quinze livres , porté sur place , 
le faisait chanceler ; et un enfant de sept ans 
le terrassait avec une incroyable faciifté. 

Cinq mois après qu'il eut été soumis an 
régime de la palestre^ la force de pression de 
ses mains égalait cinquante ; au moyen de ses 
bras , il s^élevait à trois pouces de terre , et 
restait ainsi suspendu pendant trois secondes. 
Il sautait trois pieds en largeur^ parcourait 
cent soixante-trois pas dans une minute^ et 
portait^ dans le même espace de temps , un 
poids de trente-cinq livres sur ses épauleys. 

!^fîn, en 1817^ il grimpa, en présence 
de ^usieurs milliers de spectateurs 3 jusqu'au 
haut d^un cable isolé ^ de vingt pieds. Il ré- 
péta la même manœuvre au mât de cocagne, 
franchit avec élan six pieds en largeur, et par- 
courut cinq cents pas en deux minutes et 
demie. D fait maintenant cinq lieues sans se 
gêner , et les exercices ont fait succéder , à 
une maigreur aflTreuse, un embonpoint con- 
venable , et une forte santé à son état valétur 
dinaire. 

Le manuscrit qui Vous a été soumis est di- 
visé en trois chapitres. Le premier a pour 
objet les extrémités inférieures; le second , les 
extrémités supérieures ; le troisième traite dés 



exercices qui exigent le concours des mus** 

clés , du tronc et des membresr eUmenuîro! 

Vous êtes bien convaincus de la difficulté 
qu'il y a d^imprimer un mouvement à Tune 
des grandes extrémités sans que les parties 
voisines n'en ressentent des effets ou même 
n'y participent. Vous direz même qu'il est 
des actions qui , considérées comme simples ^ 
n'appartiennent pas moins à plusieurs espèces 
d'oi^anes par leurs rapports anatomiques. 

Toutefois , dans une lésion qui avoisinera 
ou qui affectera une articulation ^ vous choi- 
sirez de préférence le procédé qui agira plus 
spécialement sur la partie malade. De ce prin- 
cipe nous avons déduit la nécessité de former 
trois grandes divisions des désordres aux,quels 
la gymnastique peut remédier. Nous les clas- 
sions en lésions , i^ des extrémités infé- 
rieures , 2^ des extrémités supérieures , 3^ du 
tronc et des appareils d'organes. Vous excu- 
serqz , sans doute , le peu d'orthodoxie de 
cette docbîne nosologique. 

Vous voyez que nous faisons^ pour un 
instant , abstraction de ce qui a trait à l'hy- 
giène. Il ne s'agit pas ici de démontrer Futi- 
lité de Faction mosculaire pour entretenir la 
sauté ; personne n'a .contesté la vérité de co 
principe ^ qui est de tous les temps , de tous 
les lieux ; mais ce qui iiqporte le plus, c'est 



(214) 

de régalariser ces mêmes exercices , dé les 
éUkiD^nuire! Varier, de les multiplier 5 et d'en connaître 
ou établir une espèce applicable à telle ou 
felloi^espèce de désordre morlnde. 

Parmi les lésions qui nous semblent devoir 
céder à une combinaison savante et méthor 
dique de mouvemens des jambes et des cuis- 
ses, nous placerons le lumbago et la sciatique, 
affections si tenaces , si rebelles ; l'imminence 
ou le commencement de la luxation spontanée 
du fémur 3 luxation dont nous n'analysons pas 
les causes , mais que nous croyons presque 
toujours mortelle; les ankyloses incouiplèteSi 
les entorses , la conformation vicieuse des 
jambes , des cuisses et du bassin, dont le par- 
fait développement mérite une si grande at- 
tention chez les femmes; quelques paralysies 
incomplètes; les engourdissemens , certains 
rhumatismes, notamment les chroniques; la 
goutte imminente , les engorgemens lympha- 
tiques du tissu cellulaire, les endurcissemens 
de ce même tissu , les dartres , Taménorrhée ^ 
et quelques cas de leucorrhée. 

Le plus grand nombre des affections mor^ 
bides précédemment énumérées doivent céder 
à Taction soutenue et prolongée des bras^ 
lorsqu'elles sont établies vers les régions su- 
périeures. Mais conmie cette actipn est {Hres- 
que toujours simuH^néç^yec celle des muadea 
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du thorax, les mêmes exercices corrigeront 
nécessairement une foule de désordres ou de éiéSettUiw 
difformités dont la poitrine est menacée : ainsi ^ 
les catarrhes rebelles 9 Pasthme récent , la ten- 
' dance à la courbure de Tépine , à la vicieuse 
conformation du thorax ; quelques tubercules 
scrophuleux des poumons , etc. , trouveraient , 
dans cette variété de la gynmastique des bras ^ 
une solution qu^on aurait vainement attendue 
des moyens vulgaires. Fabrice de Hilden 
vante particulièrement les niouvemens des 
faras comme utiles à beaucoup d^affections 
morbides. Lui-même ne put guérir d^un rhu- 
matisme, qu^il croyait fixé dans l'aponévrose 
brachiale^ qu^en exerçant violemment les 
membres supérieurs. (^Centur. i , obs. 79*). 
Tout en reconnaissant Tinfluence salutaire 
des mêmes pratiques sur les viscères que ren- 
ferme Pabdomen , nous avons omis d'en par- 
ler, parce que les lésions de cette capacité 
doivent particulièrement céder aux exercices 
de la trcAsième division. Cependant Gelse 
louait ceux des extrémités supérieures , d^a- 
bord modérés , ensuite plus violens pour les 
affections de Testomac. ( Exercitaiio prima 
leçis , deinâè major adhibenda est; maxU 
mèque guœ superiores partes moueat; qued 
genus in omnibus stomachi vitiis aptissi- 
mum est. lib. 4, cap. 5«) 
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Par les pratiques plus compliquées de cette 

éiémeniaifv. troisième divtâon , on pourrait combattre les 
obstructions y la dysenterie chronique^ laleo-' 
corrhée , Taménorrhée ^ la chlorose , certains 
vomissemens , la dyspepsie , la coqueluche ^ 
rhystérie y Fascite , quelques concrétions bi- 
liaires et urinaires , la mélancolie. 

Enfin 5 les maladies dépendantes de certains 
vims, telles que les scrophules^ le rachitis, 
la syphilis , le scorbut, beaucoup d^espèces de 
névroses et de lésions cérébrales , la cachexie^ 
nous paraissent , ainsi que certaines fièvres 
intermittentes rebelles ^ rentrer dans le do- 
maine de celles qui, dans diverses circon- 
stances, céderaient à une gymnastique sagef- 
ment et méthodiquement employée. 

Pour qu'on ne nous accuse pas d*àvoîr mé- 
connu une des grandes lois de la thérapeu- 
tique , qu'il nous soit permis de rappeler ici 
que l'emploi des nouveaux procédés ne sau- 
rait être salutaire s'il n'est proportionné à 
l'âge , au sexe, au tempérament, à la saison j 
à la force , au degré de l'état pathologique ^ 
et à l'exaltation de la sensibilité. 

L'ouvrage qui vous a été soumis (il est 
maintenant sous presse , chez M. Colas , li- 
braire , rue Dauphine , n"" 3j9 ) présente la 
description de deux cent septexercices, dont 
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aucun ne fait partie de la dasse ordinaire des ■ 
jeux. Us ont tous pour but direct de déployer élémentaire, 
la souplesse des articulations , de favoriser le 
développement de la force musculaire^ de 
redresser le corps, ou d'imprimer la force de 
station et d'équilibre , en même temps qu'ils 
apprennent à braver ou à éviter les dangers 
et à franchir les obstacles. 

CHAPITRE I". 

Extrémités inférieures. 

Dans cette première section , on a décrit la 
marche , qui est soumise à neuf procédés : , 
les équilibres sur le mât de voltige , le pas- 
sage du pont mouvant , les équilibres de pied 
ferme , la course en quatorze exercices , et le 
saut , qu'on fait pratiquer de vingt-une ma- 
nières. 

CHAPITRE IP. 

Extrémités supérieures. 

Cette deuxième division traite des mouve- 
mens variés des bras , des exercices au bâton 
fixé 9 au triangle mouvant ; de ceux qui aug- 
mentent la forcé et la souplesse des phalan- 
ges , du passage de la barre de fer, du jea 
4e bâton. 
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iymnasHq. *^°^ ®* ^^ jambes , celui des glandes îngui- 
léuieouirpt nales, les obstructions abdominales^ etc. 

H a ceci d^avanf ageux , qu'il peut être pro- 
portionné 9 soit à la nature de la maladtie , 
soit à la sensibilité de l'individu , soit à ses , 
forces ; ou à son âge : il a cet autre mérite , 
déjà annoncé sous un rapport plus général , 
qi^'il n^exige ni préparatifs y ni frais ^ id ins-* 
trumens ^ ni local particulier. 

Tels sont, messieurs, les documens que 
nous pouvons vous offrir sur Pouvrage de 
M. Çlias, de cet apôtre plein de zèle > qui , 
pénétré de Timportance de son sujet, fortifie 
toujours le précepte par Texemple. 

U a trouvé , auprès d W gouvernement . 
sage, paternel^ généreux et éclairé, ime 
protection qui anime ses efforts et garantit 
ses succès. Un local immense lui a été confié 
à Berne , dans la plus heureuse des situa- # 
tions , et cent cinquante , élèves y suivent ha- 
bituellement ses cours. U peut là , déployer 
foutes les ressources de son art ; et depms 
long- temps il y forme paur sa patrie des 
hommes sains, robustes , et des citoyens qui 
savent allier la fermeté de Famé à celle du 
corps. 

{La 4uUe à un prochain numéro.^ 
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Exposé succinct des dîfférens phénomènes 
sympathiques ; par M. Piorry , docteur 
en médecine , membre résidant , etc. 

(Lu à la Société, le 3 novembre i8i3.) 
Parmi les phénomènes de Porganisation ^ il 

. . * , . ^ . Phénomènes 

en eÈi peu qui soient plus importans ^ qui se sympathîq. 
rencontrent d'une manière plus fréquente , 
qui se présentent sous plus de formes, que 
ceux auxquels on a donné le nom de sym^ 
pdthies. Quelle prodigiei^e quantité d'ac- 
tions différentes ont été réunies sous cette 
dénomination ? Il n'est point de fonction où 
Ton n'en rencontre ; il n'est pas de force qui 
ne présidô à quelques-unes d'entre elles ; il 
n^est pas d'organe qui n'en puisse être le 
siège. Depuis le parenchyme délicat de l'en- 
céphale^ jusqu'au tissu cellulaire doué d'une 
sensibilité si peu marquée 5 peut-être n'estril 
pas une partie de nous-mêmes qui ne pré- 
sente des phénomènes de ce genre. Je n'ai 
point l'intention de tracer leur histoire d'une 
manière détaillée , d'antres que moi ont rem- 
pli une semblable tâche , mieux sans doute ^ 
que je ne le pourrais faire ; je cherche seu- 
lement ici à rappeler d'une manière suc- 
cincte 3 le mode suivant lequel les sympa- 
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fhies 86 manifestent dans les difTérens or-' 

PhéDomènef 

lympaihiq. ganes. 

Je me bornerai à faire remarquer qu^elles 
ne sont autre chose que le résultat de l'in- 
jQuence qu^une partie exerce sur une partie 
donnée , d^une manière plus étroite que sur 
tous les autres points de Torganisation. Gha- 
. cun de nos organes agit sur toute Téconomie; 
mais si cette action est plus marquée sur un 
organe que sur tous les autres ^ il en résulte 
un phénomène sympathique. Je crois que 
cette explication est assez convenable , et 
qu^elIe peut être de quelque utilité dans Phis* 
toire des sympathies. 

n me semble qu^on pourrait réduire aux 
modes suivans^ la manière dont se passent 
les difiërens phénomènes de cette nature: 

i^ Sensation dans un organe ^ ressentie sou- 
dain dans un autre organe ; 

^ Sensation très-faibljs dans un organe y 
suivie d^ûne sensation très-vive dans uii 
antre qui rend presque nulle la première ; 

3^ Sensation dans un organe , déterminant 
des mouvemens dans un autre organe ; 

4'' Mouvement dans une partie y détermi- 
nant des mouvemens dans une autre partie ; 

5* Altération dans les fonctions élémen- 
taires d'une partie 3 suivie d^un changement 
dans les sensations d'une autre; 
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6« Altération apportée dans les fonctions « 
élémentaires d'une partie , suivie d'une alté- gympaOïlqr 
ration semblable dans celles d^une autre 
partie ; 

7* Altération passagère dans les fonctions 
élémentaires d'une partie, suivie d'un trouble 
profond dans les fonctions élémentaires d'une 
antre; 

8* Changémenf soudain survenu dans les 
fonctions élémentaires d'une partie3 ramenant 
à leur type naturel les fonctions élémentaires 
d'une autre partie , ou elles ont été précé- 
demment, altérées. 

Entrons dans quelques détails sur les dififé- 
rens modes dont les phénomènes sympathi- 
ques nous paraissent susceptibles. 

Je pourrais citer un grand nombre d'exem- 
ples de sensations perçues à la fois par deux 
parties, quoiqu'une seule ait été soumise à 
la cause qui a déterminé l'impression. C'est 
ainsi que le chatouillement dé la luette cause 
la sensation qui précède la nausée, que l'im- 
pression du froid sur les pieds produit ins- 
tantanément un besoin d'uriner auquel on 
résiste avec peine , que la titillation de l'ex- 
trémité du gland donne lieu au même phé- 
nomène , que l'excitation du mamelon excite 
les désirs vénériens , etc. Dans toutes ces 
circonstances 9 une cause ayant agi sur un 
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organe • de manière à y déf ermine;r une sen- 
iympaUiiq. sahon 5 est ainsi 5 quoique d une manière mé- 
diate > la source d^une sensation plus ou moins 
vive dahs une autre partie , sans qu^on puisse 
expliquer par une communication nerveuse 
ou vasculaire ^ Finfluence que le premier or- 
gane a exercé siir le second. 

Mais il est des cas où la concordance diàè^ 
tion est si intime , où ]^influence d^une partie 
sur une autre esi si grande, qu^une sen^tioii 
légère ^ans la première, détermine une sen- 
sation très-vive dans la seconde. Une douleur 
insupportable peut même être produite par 
une relatioa sympathique de cette nature. La 
légère épigastralgie qu'on éprouve dans cer- 
taines affections de Festomac est pour ainsi 
dire annihilée par une douleur atroce vers la 
partie antérieure de la tête ; une maladie 
chronique de la matrice peu douloureuse a 
présenté souvent parmi ^^^ symptômes une 
céphalalgie qui occupe la partie postérieure 
et supérieure du crâne ; un calcul vésical ne 
manifeste souvent pas sa présence par une^ 
sensation locale, tandis que le gland est 
excessivement douloureux , etc. ; combien ne 
pourrais-je pas multiplier des faits analogues? 
Gomme dans un grand nombre de cas , la 
douleur ^i sympathique , il faudrait parcou- 
rir l'histoire de presque toutes les maladies 
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pour citer fott^ les ex3inp]e8 qu^on poumit 
en réunir. symi^ihiq. 

Si la cause qui a modifié la manière d^être 
d'une partie a agi avec plus d^intensité 5 
ou si Torgane sur lequel elle porte son in- 
fluence est éminemment doué d^un des modes 
de conlractilité , alors cette faculté pourra y 
être mise en jeu. Une sensation ayant son 
siège dans une partie donnée y peut donc 
en vertu d^nne liaison sympathique causer un 
mouvement pins ou moins marqué dans une 
autre. Uirritation é^e la membrane pituitair«ï 
provoque ainsi une contraction spasmodique 
du diaphragme , qui est tout-à-fafit particu-^ 
lière au cas dont il s^agit ; Téternuement en 
est le résultat ; et cette action , dépendante 
d^une liaison sympathique , ne peut être cau- 
sée par la volonté ; Timpressiop du froid aux 
pieds, qui éveille le besoin d'uriner, ex- 
cite aussi la contraction de la vessie, et tel' 
homme chez lequel ce viscère est frappé 
d'un certain dé^gré dç faibl^ise^ lui rend 
jusqu'à un certain point, son ressort en po-^ 
sant les pieds sur un corps froid. Une excir 
tation particulière de la peau, détermine une 
contraction également involontaire du dia- 
phragme. Le rire est en effet provoqué par 
le chatouillement , comme Fét^rnuement par 

T.66delaChL5*delas^Sér. Fémer\ l5 



rintroducliou d'une poudre steruutatoire dans 
•ympâUiiq. ies narioes. La titillation de la luette j sou* 
tenue pendant quelque temps , cause le vo- 
missement par la même correspondance d^ac- 
tion , qui avait d^abord donné lieu à la sen- 
sation qui le précède : dans toutes ces cir- 
constances I nous voyons . la sensibilité d^un 
organe éveiller la contractilité d'une autra 
partie. 

Mais^ ai-je dit 9 un mouvement exiécuté 
dans une partie peut déterminer un mouve-. 
mçnt correspondant dans une autre» Les.muftr 
clés qui. concourent à raccomplissement. des 
fonctions intérieures ont une liaison d'action 
plus ou moins intime ^ soit entre eux,^ soit 
avec ceux de la vie animale* Le diapbragnMb 
entre en action en même temps que Testomae 
se contracte , pour rejeter au-dehors les ali'^ 
mens qui s'y trouvent contenus; le rectum-se^ 
débarrasse des matières fécale^^ pendaat qne. 
tous les muscles qui peuvent diminuer la. ca- 
pacité de la grande cavité splanchnique. corn* 
binent leur action avec la sienne pour pro* 
duire l'évacuation du résidu de la digestion. 
On peut en dire autant de la vessie et des 
puissances qui coopèrent avec elle à Texpul*- 
sion de l'urine ; on sait enc(H:e que la coït- 
traction du diaphragme , qui a lieu quelque- 
fois dans le rire j provoque souvent celle du 



^( 2â^ ) 

réservoir de Turiae; et que ruténis, dans 
raccouchefilliit , semble appeler à son aide symp&thtq. 
toutes les parties qui peuvent concourir avec 
lui à raccomplîsseraent de cet acte impor- 
tant. Des phénomènes de cette nature rece- 
vraient , sans doute avec plus de raisofi , la dé* 
nomination de synergies : mais comi!ae tout 
mouvenient suppose une modification surve-^ 
nue d^abord dans la sensibilité^ ils peuveni^ 
satis inconvéniens et sans éloigner les termes 
de leur signification propre , être réunis auaë 
sympathies. D^àilleurs, en établissant une sé^ 
paration entte les synergies et les sympathies î 
on éloigne des actes qui ont entre eux le plu^ 
grand rapport. 

Parmi les phénomènes synip'âthiques ^ il ezi 
eôt d'autres qui sont d'une importance bieii 
plus grande anx yeux du médecin physio- 
logiste; ce sont ceux qui reconnaissent pour 
cause une altération dans les forces toniqilèà 
des parties ^ dans les fonctions élémentairéil 
dont elles sont chargées. Cêst ici que se dé- 
ploie tout le tableau de réconotnie animale) 
c'est là où se retrouvent la plupart des phé- 
nomènes morbides; où les désordres ijurveûus 
dans les maladies trouvent une explication 
aussi complète que possible ; c*esf là enfin 
où la thérapeutique puisé'ses ressources les 
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plus précieuses et les moyens dont TefEcacité 

Tym^lXi^r P®^* ®*^® ^? moins contestée. 

Souvent un changement survenu dans le 
mode suivant lequel s'exercent les fonctions 
conununes à tous les tissus ^ c'est-à-dire Tab- 
sorption 5 la circulation capillaire , la nutri- 
tion y Texhalation et la calorification » ne se 
borne pas à altérer la partie où il a lieu ; notais 
comme si la maladie tendait à se propager 
vers d'autres points de Téconomie ^ des or- 
ganes plus ou moins éloignés ^ des organes 
qui ne paraissent point être liés par leurs fonc- 
tions avec ceux qui sont les premiers affectés » 
éprouvent des modifications très *- grandes 
dans leur manière d^être habituelle. Tantôt 
cette modification n'est autre chose qu^un 
changement survenu dans la manière de sentir 
du second organe ; d^autres fois ^ c^est le mour 
vement qui est altéré ; et dans d^autres cir* 
constances^ pe sont les fonctions élémentaires 
qui sont modifiées. Rendons ces vérités plus 
sensibles par des exenipies puisés soit dans des 
cas de physiologie, soit dans ceux qui sont 
du domaine de la pathologie. 

La matrice exerce , dans toutes les circon^ 
stances, une influence plus ou moins grande 
sur toutes les autres parties ; mais dans Tétaf 
naturel cette influence n^est point portée à un 
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tel point qu^elIe soit apercevable. Mais que 

Ji \ ' i J»*»^ 1 - Phénomènes 

son mode d existence cesse detre le meme^ sympath^v 
que le germe vienne exciter les propriétés 
dont elle est douée ^ alors la circulation y est 
accélérée , la nutrition sY opère avec plus 
d^énergîe , l'absorption , Pexhalation y de- 
viennent plus actives ; soudain la sjrmpathie 
étroite qui nuit Tutérus à Testomac se mani* 
feste par des phénomènes saillans. D'abord , 
le mode de sentir n^est pins le même dans le 
principal organe de la digestion : de là ^ cbez 
les femmes enceintes , les appétits bizarres qui 
sembleraient mêitie prouver que les nerfs du 
goût sont modifiés par Testomac, comme 
céttt de Pestomac le sont par la matrice. De 
là cet appétit vorace ^ qui tendrait à faire 
croire que , même dans cette circonstance , 
les forces toniques de Pestomac sont modi- 
fiées par Putérus, puisque alors une quantité 
énorme d'alimens ne produit pas d'indiges- 
tions , ce qui arriverait infailliblement dans 
toute autre circonstance. Mais souvent la mo- 
tilité est modifiée tout aussî*bien que la sensi- 
bilité : de là ces vomissemens qui se décla- 
rent i et qui , nécessitant la contraction des 
muscles abdominaux , nous donnent uïi exem«- 
pie de Pinfiuence de la matrice sur ces der-* 
niers par la médiation de Pestomac. 
Une altération survenue dans les forces- 
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toniques d'une . partie est susceptible, ai-ie 
ftyittymiiiq. cut , de causer une lésion du même genre 
dans une autre partie ; mais cette dernière 
peut ôtro malade à difierens degrés par suite 
du cliaugement d^état siurvenu dans ta pre* 
miore. Tantôt l^altération des deux organes 
est simultanée et k peu près analogue. La 
membrane muqueuse utéro*vaginale est-elle 
frappée d^une phlegmasie chronique^ bientôt 
]a muqueuse gastrique devient le siège droite 
douleur plus ou moins vive y les digestions se 
détériorent ; et tandis que les malades ne sont 
pas avertis par une sopQf/ance réelle de la 
lésion idiopathîque , ils épipouvent une g^ne 
cuntlauelle vers la région de Tépigastre. 
toiuao est41 le siège de certaines aSeGlî< 
emxNTe assex peu connues , le poumon , irrilé 
d'uno manière secondaire ^ détermine FactioB 
pcurticuUère de^ muscles du thorax qui 
titue la toux désignée sons le nom de 
culc. L«r powBtton esl-il frappé d^une plileg* 
xu^c chrouiA|uejr la mejuhcaae tiLiiqoeiBe 
doiit tes ioiestiassaat tapissés devieut le sû^^ 
v^fune afièctioa du BMHue genxe. Souvent la 
ves;$ie efiil> dbias «u cas de cette xi/àtxm,at- 
teiute ;itf Ciitanhe et la peajci dii xaroBcIes çjpk 
footibiâmt ;$e4^Lxeder jot» iobeaugéoa^ Vwas 
■a pJbLtbiâe pttatxnoiHHge . W &mw ImaelAeax des 
eitvici& vk ïiLitss est sitfLveat lui-aiéoie of- 
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fedé d^une manière sympathique ; et de là „^, 

/ '' * Phénomène» 

résultent les abcès <|iii se formait vers tiette sympiuhiq. 
partie chez des safets dont 4a poitrine est pro- 
fondément malade. Un 'Ofgane , ^iége d'uu 
engorgement canoéreiix , ^semble imprimer 
aax antres mie tèndatice vers cette affreuse 
maladie, et il est difficile de croire ^e ée 
soit à l-existeDce dW virus qa\in semblable 
eSkt doive êfre attribué. La ^disposition ané- 
▼rismatiqne que présentent souvent à la fois 
nn grand nombre* d^artère», peut aussi pro-* 
venir, jusqu'à un certain point , de la dépen- 
dance dans laquelle sont les unes des autres 
te» différentes parties du système vasculairo à 
8Mig rouge. 

Il est des circcmsfances où la relation sym« 
patfaiqne existant entre deux organes est telle , 
qnlune cause qui a produit des cbangemens 
soudains dans les phénomènes die tonicité de 
Tan d^eiix 9 ne détermine pas nne maladie 
dans oelai«ci,taidis qu^elle produit un trouble 
profond dans la manière d^étre de Tautre. 
Soit que ce dernier soit doué d'ime plus grande 
sensibilité, soit que, moins soumis à Tactiou 
des agens extérieurs , il soit moins habitué à 
leur influence flcheuse , son ti^u éprouve 
une altération remarquable et permanente , 
par suite d*un changement momentané sûr- 
venu dans la manière d^étre de la partie pri«- 
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mitivement malade. Cest à des phénomènes 
^ymptuiiu" ^® ^® genre que la plupart des lésions de nos 
organes doivent être rapportées. Le froid ^ 
agissant sur une partie quelconque des tégu- 
inens, change momentanément leur manière 
d^être habituelle ^ et bientôt Torgane qui sym-^ 
pathise avec elle est frappé d^une maladie 
plus ou moins durable. La poitrine^ les intes- 
tins, la vessie 5 sont enflammés par suite des 
variations que la circulation capillaire de la 
peau a éprouvées» Nous ne sommes plus au 
temps ou Ton pensait que la sueur répercutée 
était la cause de phénomènes de cette espèce^ 
laissons aux humoristes outrés de semblables. 
idées ; nous qui apprécions davantage Tuuioa 
dans laqueUe les différentes parties se trou- 
vent les unes des autres, nous n*y voyons 
que le résultat d^une influeuce de ce genre. 
Nous en voyons autant dans la suppression- 
d'une hémorragie , et dans les symptômes de 
phlegmasie qui la suivent; nous n'ignorons 
même pas que, dans des cas de cette nature, 
ceû plutôt Tinflammation de Torgane qui a 
amené la suppression de Thémorragie , que 
ce nVst la suppression de Técoulement qui a 
causé la phlegmasie .... C^est encore dans de ' 
tels phénomènes qu'il faut rechercher Tex- 
plication d'une foule de métastases soit lai- 
teuses y soit purulentes, etc. 
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Si un frottble momentané survemi dans , ^ 

• 1* riiénomene» 

"exercice des fonctions élémentaires d une sympaiinq. 
partie peut déterminer une maladie grave 
dans une autre partie , il arrive quelquefois 
aussi que Taltération profonde d^un organe 
porte seulement quelques modifications dans 
les mêmes fonctions d'autres organes. Gest 
ici ch, se retrouvent les sympathies de chaleur 
qui ont lieu dans certains cas% Le phthisique, 
quhiue fièvre hectique dévore^ se plmnf d7ëh 
pronver à la plante des pieds et à la p^ume 
des mains une chaleur brûlante. Uestomac 
est-il le siège d^une inflammation aiguë ou 
chronique y la peau qui recouvre Tépigastre 
présente un symptôme analogue. La circula- 
tion capillaire^ l'exhalation 3 la nutrition ^ peu- 
vent être lésées d'une manière partielle dans 
une partie par la liaison sympathique qui ru-" 
nit avec telle autre tout aussi-bien que la ca- 
lorification. La coloration des joues desphthi- 
siques^ la rougeur vermeille de la pommette 
correspondant au poumon enflammé dans la 
péripneumonie ^ les sueurs nocturnes au front 
et a la poitrine chez celui que la pulmonie 
entraine vers la tombe ^ la maigreur des parois 
de la poitrine chez ce même individu^ quand 
quelquefois le corps est doué d^un embon- 
point médiocre^ sont autant de faits' propres 
à nous démontrer qu'une altération profonde 
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PhénoDièiif 9 ^^^^ Texerdce des forces toniques d'un or- 
symjpAïkiq. gaoe peot causcr des modifications légères 
dans une ou plusieurs des fonctions élémen- 
taires de quelques autres parties. 

' Enfin y il reste un dernier mode de sym- 
pathie qui ne diffère pas des prëcédens , et qui 
n*«n' esl réellement distinct qu*en œ que la 
médecine s^en est servi pour la curatîoii des 
mahdies ; je veux parler des cas dans ies^ 
qneltftm changement apporté dans les forces 
tuniques d'une partie ramène à leur type 
naturel les fonctions élémentaires d^nne* antre 
ob dles ont été précédemment viciéesi Cest 
ici que se trouve placée Taction du plwgnmd 
nombre des médicamens qui naissent ipgm^ 
que jamais sur le tissu malade , mats sur celui 
qui sympathise avec lui. L^emploi dHm vési- 
catoire dans la pleurésie^ dans rophtaknie , 
dans les douleurs de tôte ; celui dettpurgatifii 
dans Tapoplexie , la paralysie 5 iaraaniie ; celui 
de Témé tique dans une céphalalgie opiniâtre ^ 
dans Tangiae gutturale , dans le croup ; les 
frictions excitantes dans le rhumatisme , la 
goutte , la syncope ; Tusage avantageux de» 
stemutatoires dans Pinflammation chronique 
de. la conjonctive; des lavemensirritana dans* 
Taqphyxie ; les bains de {neds et de mains m^ 
napiaés dans les maladies du cœur, etc. 3 etc. , 
sQDt ibndés sur la relation sympathique exis^ 
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tant eatre deux organes. Mais cette action , 
qu'uu iuëdîoaiB6iit -e^impee jmr -nn -lissa par Phénomène» 
rintermédiaire d'un autre tissu , peut s'exé- '^"^^^ 
cuter de différentes manières : tantôt elle a 
lieu entre des parties voisines ^ et d^autres fois 
elle se passe entre des parties plus ou moins 
éloignées ; dans le dernier cas^ la phénomène 
est réellement sympathique^ et le succès ^'ou 
obtient est produit par une révulsion salu- 
t9ire ; mais dans le prenoder , oh les commu- 
Bications vasculaires et nerveuses peuvent ex- 
jpliquer jusqu'à un certain point TeSet^que ce . , 
médioament a produit^ il n'en est certaine- 
ment pas ainsi ; car , comme le fait si |udi- 
^useraent observer M. le docteur Rbux dans 
son Traité des sympathies y on ne peut donner 
ce nom qu^aux actes de Téconomie qu^on ne 
pdut concevoir par l'action du système ner- 
veux ^ par celle des excitans naturels ^pii se 
trouvent en nous , ou par Texcitation que les 
agens extérieurs déterminent. 

Ici se bornent les réflexions que j'^avais 
voulu soumettre à la Société. Je désire avec 
ardeur que Tordre sous lequel je présente les. 
phénomènes ^^mpathiques puisse mériter son 
aufirage. 
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ANALYSE DES JOURNAUX DE MÉDECINE- 



Histoire dune tumeur cartilagineuse de 
rhumérus; par P. Baldy, membre du 
Collège royal de chirurgie , et Vun des 
chirurgiens du dispensaire à Plymouth. 

tJn homme de vingt-trois ans , travaillant dans 
Tamenr'd* une manufacture , fit avec le bras gauche des efforts 
umerni. yioieni qui furent suivis de douleurs» et d'une tu- 
méfaction considérable de Tépaule. L'affection fut 
regardée comme rhumatismale, et traitée par l'ap* 
plication de cataplasmes émoUiens. L'inutilité de 
ces moyens simples le fit recourir aux âoins du 
docteur Baldt. Celui-ci examinant l'articulation , 
reconnut une tumeur considérable , située sous le 
muscle deLtoïdCi et s'avançant dans l'aisselle : sa cir- 
conférence était de dix-sept pouces environ, à l'en- 
droit le plus rapproché de la poitrine ; les tégumens 
étaient décolorés , et l'on y sentait distinctement de 
la fluctuation et une élévation de température* — 
Une potion tonique fut prescrite pour remédier à 
l'épuisement qu'entraînaient des sueurs excessives. 

Ou crut que la tumeur contenait un liquide , maià 
situé probablement à une grande profondeur. On 
pratiqua en conséquence une incision à la partie la 
plus saillante de la tumeur, en portant profondé- 
ment l'instrument jusqu'à l'os. Cette incision ne 
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donna issue qu*à une très-petite quantité d'un fluide i 
gélatineux. Mais il sembla à M. Baldy que son bis- Tumeutde 
touri pénétrait dans une substance cartilagineuse; 
la partie malade se montra grisâtre et parsemée de 
taches noires et livides. Ayant acquis par là une 
connaissance suffisante de la maladie , on pansa 
la plaie avec uii emplâtre agglutinât! f, et le ma- 
lade fut mis au lit ; le soir il se trouvait très-bien. 

Il ne dort pas de la nuit, a beaucoup de fièvre*, et 
ressent de vives douleurs dans la plaie. On prescrit 
s^t grains d^ extrait de coloquinte et trois grains 
de calomelas , en trois pilules. M. Baldy aurait-il 
prétendu procurer à son malade du sommeil et de 
la diminution dans l'intensité des accidens inflam- 
matoires? 

Une consultation établit unanimement la nécessité 
de l'amputation du bras dans l'article ; mais il fut 
arrêté qu'on attendrait pour cela la diminution de 
la. fièvre. On convint aussi d'appeler un médecia 
pour diriger le traitement interne» Les chirurgiens 
anglais en seraient-ils encore à ce point , qu'il fallut 
un médecin proprement dit, pour diriger le traite-, 
ment médical d'un individu soumis à quelque grande 
opération chirurgicale ? 

Quinze jours après, de nouveaux consultans^o^trij- 
tés du médecin , firent pratiquer deux larges ou- 
vertures , c'est-à-dire deux grandes incisions , l'une 
en avant et l'autre en arrière de la tumeur. On ne 
voit pas la nécessité de cette conduite. Mais, dit 
l'auteur^ loin que le volume de la tumeur fut dimi- 
nué par l'écoulement des matières^ qui eut lieu pen- 
dant trois semaines, il augmenta considérablement , 
et depuis le jour où l^épaule avait été mesurée , elle 
avait grossi de cinq pouces. En général , il semble 
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que ni Tauteur de l'observation , nî tes cousuUaus 
TuiiiearcU qull a appelés, ne se sont fait une opinion bien pO' 
l'humérui. ^j^j^^ ^^^ j^ nature véritable de la maladie, qu'ils 
oombattaient par des (fttonnemens , et une foule de 
petits moyens peu rationnels. — Enfin , après trois 
semaines de nouveaux: délais , l'opération fut pra« 
liquée. Autant qu'on en peut Juger par une des- 
cription dépourvue de clarté et de précision , le 
chirurgien pratiqua Textirpatiou du membre dans 
Tarticulation scapulo-huméralë , d'après un mode 
opératoire assez semblable à celui de Lafay^ , à 
l'exception que les deux incisions antérieure et pos- 
térieure , au lieu d'être « comme dans le procédé 
du célèbre commentateur de Dionis « réunies par 
une incision transversale^ venaient se confondre à la 
manière d*ùn V, dans le point de l'insertion du 
muscle deltoïde. — La compression de Tàrtère 
sous-clavière fut faite au-dessus de la clavicule, au 
moyen d*un crochel de hotte suffisamment garni 
de linge ! Le pouce d'un aide intelligent était un 
compresseur incomparablement préférable. Quand' 
donc certains chirurgiens seront-ils persuadés qu'il 
n'est nécessaire que d^une pression extrêmement 
peu considérable* sur les plus grosses artères même, 
pour y suspendre le cours du sang ? IVT. Baldt se«- 
rait-il comme ce chirurgien-major qui , après lés 
sanglantes batailles de Dresde , ïue demandait un 
sapeur fQur faire la compression de l'artère crurale? 
D'ailleurs , qu'est-il donc besoin de comprimer 
d'avance l'artère axillaire devant ou derrière la 
clavicule? Ne suffit-il pas qu'uu aide ou l'opérateur 
lui-même saisisse immédiatement le lambeau de 
la partie interne , et comprime ainsi l'artère avant 
d'achever la section de ce lambeau ? ( Voyez la Np^ 



sogr, chirurg. Jk 3f. le professeur BiCHiRANDt 
t.4.p.5o9,4.éditio„.) ,î--^ 

Le membre séparé du tronc ^ il restait encore 
dans Taisselle une portion considérable de parties 
malades, et désorganisées > que l'opérateur fut obligé 
d'enlever avec de grandes précautions, parce qu'elles 
se trouvaient mêlées au plexus nerveux, et qu'elles 
étaient traversées par l'artère elle-même. Comme 
le malade était épuisé et singulièrement affaibli, 
non par la perte du sang , mais par la fatigu9et ia 
douleur , on le coucha sans panser la plaie. On fit 
des fomentations chaudes sur l'abdomen et aux 
pieds ; on prodigua les cordiaux. Ces mioyens ajant 
été continués une demi-heure , il se sentit nueux. 
Alors la plaie fut pansée, et le lambeau maintenu am 
moyen de trois points de suture^ et de bandelettes 
d'empl&lre agglutinatif. La guérison fut parfaite, en 
trms senoyaines. 

If'auteur , qui a employé beaucoup d'espace àfaive 
le bulletin du pansement jour par jour , domie une 
detcriplion trop courte et fort incomplète, de. l'au- 
topsie du membre. Voici le peu qu'il en dit : « En 
disséquant le bras , après l'amputation, je fus : très* 
8urprb.de ne trouver aucune apparence de fibres 
cellulaires ou musculaires, mais une masse soUde 
et désorganisée. L'os, comme on peut en ji^rpar 
la gravure , était peu altéré » et plusieurs exostoses 
s'élevaient de sa surface. » {Landon Fhys. andméd. 
journal nov, i8i6.) Il renvoie, il est vrai , les lec- 
teurs à une mauvaise gravure dont son observation , 
est accompagnée; gravure qui présente fort inutile* 
ment le sujet en pied , et par conséquent d'une très* 
petite proportiou , au lieu de n'xiffrir que le dessin 
de la seule partie malade. 
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L'auléur a donné une description si incomplèto 
r'h"™'^"'^***^ de l'altération pathologiqiie du membre amputé, 
qu'on ne peut guère deviner quelle maladie il a eu 
à traiter « et s'il a rencontré une tumeur blanche de 
l'articulation. Comme je l'ai déjà observé , il ne pa<- 
raît pas s'en être lui-inéiiie formé , avant l'opéra- 
tion , une idée précise î et l'on peut jpger par l'em- 
)>arras de sa conduite , ses tâtonnemeus , l'incerti- 
tude « je dirai presque , la maladresse de son mode 
d'opéfttion, qu'il est peu versé dans la pratique 
des maladies qui composent le domaine de la haute 
chirurgie. 

En parlant ci<lessus de l'instrumeut compres- 
seur qu'il a mis en usage, j'exprimais l'opinion for- 
melle qu'an degré très-peu considérable de pression 
p$t nécessaire de la part des aides pour suspendre 
complètement le cours du sang dans les principaux 
troncs artériels d'un membre. Et cependant, com- 
bien de fois n'ai-je pas vu des jeunes gens zélés , 
mais encore inexpérimentés, faire, avant même 
que l'opération fût commencée, une. dépense ex- 
trême de leurs forces pour Comprimer l'artère* 
brachiale , par exemple, ou la fémorale, non sans-' 
fatiguer excessivement le patient , et ensuite se 
trouver fatigués, avoir les doigts engourdis, ne 
plus sentir l'artère, et ne faire qu'avec incertitude 
une compression inexacte et par conséquent in« 
suffisante, au moment où il devenait indispensable 
que le cours du sang fût suspendu l Au lieu de cela^ 
que faul-il donc faire ? Se placer convenablement , 
poser les doigts sur le tronc artériel à comprimer > 
s'assurer par le tact qu*ils sont bien dessus, ce 
dont l'opérateur lui-même devient certain en &ir 
3ant exercer momentanément la compression , et 
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cherchant la pubôttion des artères situées au-des- 
soasy et qui en dérivent. Alors, l'aide cesse de rhumérus. 
comprimer , et se contente de maintenir ses doigts 
sur le tronc artériel qu'il sent battre manifeste- 
ment ; il se tient prêt , et au moment même où 
l'opérateur va diviser les masses charnues dans les- 
quelles est comprise l'artère, ou la réunion des 
branches qui en émanent ; il avertit l'aide, et celui- 
ci n'a plus qu'à exercer sans aucun effort une com- 
pression modérée» pour suspendre le cours du sang. 
Il n'est point fatigué d'avance» ses doigts sont en* 
core doués de toute la finesse de leur susceptibilité 
tactile, la compression^ faite seulement pendant le 
temps nécessaire, ne le lasse point, et n'incommode 
point le patient. J'ai fait et fait faire ainsi un 
grand nombre de fois la compression des plus grosses 
artères , sans être jamais fatigué , et sans avoir be- 
soin de recourir à des aides vigoureux, dont la 
main pesante écrasât les malheureux blessés. 



Histoire d'une grossesse extra^utérine, 

jointe à ufte grossesse naturelle ; par 

Henry Cliet , docteur en médecine, 

chirurgien en chef de Vhôpital de la 

Charité de Lyon. 

Il y avait à la fois, dans le cadavre de la femme .^ 

•^ , ' ^ Grossesse 

qui fait le sujet de cette observation , grossesse extra- extra-utér. 
utérine d'un enfant mâle pesant cinq onces cinq 
gros et demi , a^ant huit pouces et demi de longueur, 
T. 66 de la Coi. S* de la ti^Sér. F écrier. l6 
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évalué de l'fige de cinq à cinq mois et demi; et gros* 
exin^nî?''^ sesse utérine d'un autre enfant mâle ne pesant que 
deux onces deux gros et demi» ajrant cinq pouces et 
demi de long, et paraissant n'avoir guère que trois 
mois à trois mois et demi; ce qui se rapporte parfai- 
tement avec cette circonstance ^ que la femme dont 
il est question avait été deux ou trois mois séparée 
de son mari. 

Le fœtus extra-utérin « accroupi , situé derrière la 
matrice f un peu du côté droit ^ était placé dans une 
poche presque entièrement formée par le placenta f 
qui occupait Texcavation du bassin » et adhérait ; par, 
sa surface extérieure , aux parois de cette même ex-' 
cavation « par le moyen du péritoine » dont l'épai»- 
seur était manifestement augmentée » et par sa cir- 
conférence à la matrice » à l'ovaire droit et au corps 
frangé du même côté; il s'étendait même du côté 
droit jusque sur la fosse iliaque. Du côté gauche il 
se prolongeait au-devant du rectum, de manière 
qu'il séparait cet intestin de l'utérus et le dépassait 
un peu.... A un pouce et demi de l'angle supérieur 
de la matrice « la trompe droite était évidemment 
obstruée par une tumeur de la grosseur d'une noi- 
sette, en partie squirrheusCf et contenant un peu dé 
sang en putréfaction; ..... à un demi-pouce de cette 
tumeur, et plus en-dehors, la trompe était dilatée 
au point de pouvoir contenir un petit œuf; ..... du 
côté de l'ovaire , ou du corps qui en tenait lieu , était 
une petite ouverture inégale , par laquelle cette 
poche communiquait aVec la grande cavité du pla- 
centa 

JL'auteur conclut de cette observation , qu'une 
femme peut concevoir qupiqu'ellé ait déjà ct>nçu au- 
paravant , pourvu que la matrice soit libre ; ce qui 



confirme Texistence de la superfétation , mais seule* 
ment dans le cas d'une matrice divisée en plusieurs Growesso 
loges ; que chaque ovaire n'élabore pas un sexe dif- 
férent , puisque la trompe droite et Tovaire de ce 
côté a^ant été désorganisés complètement après la 
formation du premier embryon , il a fallu de tonte 
nécessité que^ quelques mois après, l'ovaire gauche 
f&t fécondé* et que la trompe du même côté livrât 
passage à l'œuf du second embryon ; et cependant ces * 
deux fœtus étaient du même sexe. {Nouv. journal, 
décembre i8ï8. ) On peut reprocher à l'auteur d'à* 
voit perdu beaucoup dé^apier à réfuter les hj^po- 
tbèses absurdes « et à peu près oubliées aujourd'hui , 
d'un écrivain nàort depuis quelques années. 

lia femme qui fait le sujet de cette observation 
était morte subilem^t , après avoir été prise de vo-« 
missemens violens , à la suite desquels la poche du 
placenta , renfermant le fœtus extra-utérin , s'était 
rompue y et il s'était fait un épanchement sanguin 
dans le ventre. 



Observations de névralgies et de rhuma" 
tismesy guéris par Vusage de pilules 
faites avec le camphre et les extraits 
de jusquiame noire et de gayac ; par 
M. Aimé Grimaud , D. M.^ etc. 

Voici un aperçu des observations de ce médecin : N/vrakiei 
névralgie faciale depuis deux ans , ayant résisté et rhumatif 
à une foule de médicamens» guérie en sept jours^ 
par Tosage des pilules dont je donnerai plus bas la 



(244) 

formule. -~ Névralgie ayant f depuis plusiêiiri moist 
Névralgies ^^^ ^j^ ^^^^^ ^^^^ j^^ rameaux du nerf de la 

•trhamalif* .^ . 

septième paire 9 guérie en aussi peu de temps. — - 
Névralgie frontale ou sus-orbitaire , d'un^ mois 
d'ancienneté , guérie en dix jours. C'est bien iong 
en comparaison des cures précédentes , si promptes 
et presque subites : encore l'auteur convient-il que 
l'usage de ses pilules avait été précédé de celui d'un 
émétique en lavage* et de 'l'application de douze 
sangsues derrière les oreilles. 

Névralgie sciaH^ue , depuis plusieurs jours ac- 
compagnée d'une pleurodynie assez intense , guérie 
en une nuit, après que le malade eut mâché un mor* 
ceau de camphre évalué à un demi-gros. 

Rliumatisme qui affectait, depuis deux mois f 
les articulations des phalanges "de tous les doigts t 
guéri en //i/// yoz^rj par l'usage des pilules. — Autre ' 
rhumatisme occupant > depuis trois semaihes , l'ar- 
ticulation des pieds et le jarret gauche, guéri en Ji» 
jours par les mêmes pilules. 

On voit que le docteur Grimaud mène lestement 
les névralgies et les rhumatismes , puisque uns 
seule nuit quelquefois , sept , huit , dix jours sa 
plus , lui suffisent pour en procurer la guérisos* 
Voici , du reste » la composition des merveilleuses 
pilules : 

Prescription. — Extrait de jusquiame noire oa 
hannebane , deux grains ; extraits de résine de 
gayac et camphre en poudre > de chacun un demi- 
gros ; sirop de violette , S. Q. 

On fait , selon l'art ^ quatre pilules. -*- Il ne reste 
plus qu'à demander au docteur s'il a dit toujours 
vrai , et si toujours aussi il guérit aussi infaillible- 
ment et aussi lestement. Uy a* en vérité, des gtai, 
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«pli semblent se moquer de ïa bonne foi et de la 

crédulité de leurs lecteurs. Voilà un médecin qui 
guérit des maladies si difficilement curables , si ^î- 
niitres , si sujettes à la récidive , el cela comme en 
nn tour de main , et toujours avec le même remède. 
Nul compte n*est tenu des circonstances antécé* 
dantes > du tempérament, de Tétat général des fonc- 
tions : persuadé dês succès ^u*on obtiendra infail" 
liblement , l'auteur conseille ses pilules. ( Ibid.) 



Observations sur le prolongement spon^ 
tané de la lèinre antérieure de la ma- 
trice , dans quelques cas d'accouché^ 
chemens; par M. Duclos , professeur à 
Toulouse, etc. 

Appelé près d'une femme en travail de sou cin- 
quième enfant , les couches précédentes ayant été Lèvre de 
heureuses , M. Duclos procède à l'examen obsté- 
trical , et trouve une tumeur cylindrique , pendante 
entre les cuisses^ qui sortait de la vulve d'environ 
quatre pouces, plus large à l'entrée vaginale qu'à 
son extrémité inférieure, épaisse de deux pouces vers 
le milieu de sa longueur , de couleur rouge vineuse , 
légèrement bosselée , rénitente et insensible \ il en 
découlait une petite quantité de sang noir. Il glisse 
sa main sous la tumeur jusqu'à sa base ; la tête du 
fœtus, en partie engagée dans la cavité du petit bas- 
sin ^ rempechait de pénétrer plus avant dan» la ma- 
trice. La base aplatie de cette tumeur se perdait eu 
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arrîërPf et se confondait avec la lèvre postérieure de 
Lèvre de la matrice « dont l'orifice était complètement dilaté* 
' D'après cet examen , M. Duclos pensa que ce que la 
sage-femme^ppelait placenta devait être un poljpe 
utérin « rendu plus volumineux par les contractions 
de la matrice et la compression que la tète du fœtu» 
exerçait sur sa base ; mais il ne fut pas long-temps 
dans cette erreur^ ayant acquis la certitude que 
cette tumeur existait seulement depuis environ quatre 
heures , qu'elle s'était formée tout à coup pendant la 
durée d'une violente douleur, et que la perte du 
sang était venue aussitôt.... Après bien des réBexions» 
il pensa que cette tumeur était formée par le pro- 
longement de la lèvre antérieure de la matrice t et 
que cette partie, fortement comprimée d'an côté 
par l'arcade du pubis , et de l'autre par la tête du 
fœtus descendue dans le petit bassin , avait dà se 
gorger de sang pendant les effets expulsifs de la ma-* 

trice Après l'accouchement , qiii fut difficile, et 

la délivrance, l'accouchée fut placée dans son lit; on 
bassina fréquemment la tumeur et la vulve avec 
une décoction émoiliente. Le lendemain , la tumeur 
avait perdu presque la moitié de son volume « les 
lochies sanguines furent abondantes. Trente -six 
heures nprès l'accouchement, la tumeur ne parais- 
sait plus que sup les bords des grandes lèvres : on 
continua les fomentations.... Le dixième jour, la tu- 
meur avait disparu; la lèvre antérieure de l'orifice 
utérin conservait encore néanmoins la forme ma* 
melonnée. Au vingtième îour, cette forme était en- 
fièrement effacée, et l'orifice utérin ne présentait 
aucune disposition digne de remarque. 

Deux ans après, à l'époque d'un nouvel accouche- 
ment , le même accident se reproduisit » quoiqu'a 
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VU degré moindre. Éclairé désormais sar sa nature » 

M. Ductos 9 par d'habiles manœuvres « termina , ^J^® ^® 

. . la matrice* 

promptement raccoucnement ; quinze jours après , 
QD ne découvrait plus aucune trace de ce pro^n- 
g^ment. 

Une femme de vingt ans , dans les douleurs d'un 
]iremier enfantement « fournit à M. Duglos un troi- 
mèïs\fi exemple d'un semblable accident. Dans ces 
trois cas > les contractions violentes de la matrice 
en ont été la cause déterminante. 

Voici les conclusions que M. Dttglos déduit de 
ces trois observations : « Elles prouvent évidemment» 
dit-il, que la lèvre antérieure de la matrice est sus- 
ceptible d'une grande extension , et que son pro- 
longemei^ spontané, au moment des couches^ pour- 
rait causer les plus funestes accidens s'il était mé- 
connu. Ce genre de prolongement n'est pas sans 
doute aussi Tare que le silence des auteurs pourrait 
le faire penser : s'ils l'ont observé , pourquoi n'en 
partent-ils pas ? L'auraient-ils considéré comme un 
accident de peu d'importance? Le cas de madame S. 
(sujet de la première observation) prouve que cet 
accident n'est pat sans quelque danger : quel eut été 
le sort de cette dame , livrée comme elle l'était à une 
sage-femme qui prenait le prolongement utérin 
pour le placenta expulsé de la matrice ? {Bulletin d& 
ta Faculté » n* 9 , page 2i3. 1818. ) » 
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Obserçaitùh sur un cas cChydropisie de 
VamnioSy qui a nécessité F accouche- 
ment açant terme $ par M. Duclos , déjà 

nommé. 

i 

— -^ 

Une femme de vingt-cinq ans , d'une constitutioa 
Hydropisie faible et lymphatique, éprouve, à sa cinquième grofr* 
e amniof. ^^^^^^ ^gg incommoditéa extraordinaires. Vers le 
7 milieu du septième mois, les accidens généraux les 

plus graves se déclarent : on reconnaît l'existence 
d'une hydropisie de l'amnios , le danger imminent 
dont la malade était menacée > et la nécessité de 
raccouchement provoqué. Il est convenu qu'on rani- 
mera, par des analeptiques et des toniques^ les forces 
de la patiente , et qu'on attendra , pour provoqufBr 
l'accouchement , que l'orifice utérin arrivé à la portée 
du doigt , présente un commencement de dilatation.... 
Les choses en étant arrivées à ce points M. Duclos 
perce les membranes , et fait évacuer les eaux de 
l'amnios à quatre reprises : on recueille dans un vase 
environ quatorze livres d'eau, sans compter tout ce 
qui s'écoula au-dehors. Bientôt les accidens gêné*- 
raux cessent : on soutient les forces de la malade ; 
mais la matrice restant frappée d'inertie, M. DucirOS 
se hâte de terminer l'accouchement. Les su|tèii de 
cette opération ont été heureuses pour la mère , qui 
s'est promptement rétablie, et pour renfant,quit 
bien que faible et à peinç âgé de sept mois, vécut 
cependant. Mais à deux ans , quoique très-vive , 
cette petite fille avait à peine le vohime d'un enfant 
à terme > et 4e travail de la dentition n'était pas com- 
mencé. ( Ibid. y p. 222. ) 
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A la séance de la Société de la Faculté de méde- 
cine^ du 2Q novembre^ M. le professeur Dupuy- Anévrwme 
TREN a présenté un malade guéri , en qumze jours 
de temps, d'un anévrisme à l'artère poplitée^.par 
une compression exercée sur la partie inférieure de 
l'artère fémorale, à l'aide d'un compresseur formé . 
par deu^ic tiers de cercle , supportant , k l'unQ de3 ex- 
trémités , une pelotte permanente ^ et à l'autre une 
pelotte mobile. Ce malade est le second que M. Du- 
PUTTEEN a guéri par ce mojen. (Ibid. « p. 242. ) 



EMraît du procès-verhal de la séance 
publique de V École d* économie rurale 
et vétérinaire d^jélfort^ tenue le i5 
octobre 1818. 

Ne pouvant , par la sature même de ce journal. Ecole veté* 
et lé^eu d'espace que nous devons donner à l'ana* binaire. 
lyae des journaux et écrits périodiques , faire men- 
tion de tous les faits împortans qui ont été signalés 
dans le compte rendu des travaux de l'école d'AU 
fort , en 1818 , nous allons du moins signaler ceux 
qui ont un rapport plus inunédiat avec la médecine 
humaine. 

Fractures. ^-^ÏA fracture simultanée des deux 
humérus a ëté jguérie dans un chien braque et dans 
un chien barbet. -^ Une chienne dogue, de forte 
race, figée de quatre ans, avait le fémur gauche 
fracturé depuis dix-sept jours ^ lorsqu'on l'amena à. 
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l'école; et cependant on obtînt assez promptement 
riuaîre. * ^* consolidation du cal. — Une vieille jument , en 
mauvais état, appartenant à un cocher de Charen- 
ton, et<[ui pré&entait tous les symptômes de là frac- 
ture de Tos coxal , fut amenée dans les hôpitaux. On 
la suspendit » et à Taide de quelques autres moyens 
fort simples , la consolidation s'effectua avec une 
promptitude telle, que le trentième jour elle ne 
boitait presque plus , et que bientôt on la rendit aa 
service auquel elle était employée avant Taccident. 
Quelques mois après cette jument étant morte , le 
professeur de clinique 8*est assuré qu'il y avait ea 
fracture du pubis et de Tuchion gauche, assez près 
de la cavité cotyloïde. 

Hernie épiploî^ue. — - Un cheval de carrosse t figé 
de six à sept ans , dont les organes génitaux étaient 
malades , et qui fut amené à l'école pour y être hon- 
gre , ayant été opéré à testicules couverts , perdit 
impunément , par le fait de l'opération , plus de 
trente-trois centimètres quarrés de l'épiploon, dont 
une portion considérable > sortie de l'abdomen par 
l'anneau inguinal gauche , flottait au milieu d'une 
assez grande quantité de liquide. 

Intus - suscepùion intestinale. — A l'ouverture 
d'une chienne de la race mâtine , de petite taille , 
qui , six jours après le part , avait encore mis bas un 
fœtus mort^ à l'expulsion duquel elle n'avait survécu 
que trois jours , on trouva , en avant du colon , une 
intus-susception intestinale d'un mètre environ de 
longueur; ce qui est prodigieux dans un animal dont 
l'intestin est si court. 

Rage. — Un vétérinaire fut mordu ^ le 6 janvier 
1818, à la lèvre supérieure et à la joue, par un cl^en 
malade. Rentré immédiatement chez lui % il envoya 
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chercher un cbinirgien , et se fit cautériser ses 
plaies : mais il paraît qu'un temps trop long s'était Çcole yét 
écoulé avant que cette précaution lut prise; il resta 
néanmoins en pleine sécurité jusqu'au 29 du même 
mois. Alors « au retour d'une tournée dans laquelle 
il avait essuyé l'inSuence froide et humide de la sai- 
son 9 les symptômes de la rage se manifestèrent tout* 
à-coup f et se succédèrent si rapidement , qu'il périt 
le troisième jour dans un accès violent* sans que les 
secours de Tart qui lui furent prodigués aient pu 
détourner le coup mortel dont il avait été frappé, 
«c Nous saisirons , dit l'auteur du rapport , cette oc- 
casion pour recommander aux vétérinaires qui pour- 
raient se trouver dans le cas de l'infortuné Sarrazin , 
de ne perdre aucun instant , pas une minute « s'il est 
possible t pour se procurer les secours nécessaires. 
La sécurité , dans une pareille occurrence , est un 
malheur; elle fait perdre un temps irréparable. » 

Et nous aussi t nous saisirons cettô occasion pour 
dire que les Facultés de médecine du royaume 1 les 
Sociétés médicales devraient se réunir à l'effet de 
demander à l'autorité son intervention formelle « 
pour qu'il fût défendu aux rédacteurs des feuilles 
publiques^ hommes fort estimables et «animés des 
meilleures intentions sans doute, mais éniièrtment 
étrangers aux sciences médicales > et faciles à in- 
duire en erreur « de remplir leurs journaux de cette 
foule de recettes , d'annonces de découvertes mer- 
veilleuses t de secrets de famille, qu'on y lit à tous 
instans^ comme autant de moyens infaillibles de 
préserver de la rage les personnes qui ont «u le mal- 
heur d'être mordues par des animaux malades. Il 
en résulte l'inconvénient majeur de faire négliger 
iout*à*fait , on du moins em|^yer beaucoup trop 
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tard I des moyens qui, mi3 en usage sur-Ie*champ, 
£«oleyété- seraient bien plus sûrement infaillibles , je veux dir« 
le feu actuel et les caustiques. Tous les journaux de 
Franœ ont répété à satiété l'annonce des admirables 
vertus de Valisma planàago : et qui sait combien de 
familles pettt^étre ne pleurent pas aujourd'hui la fu- 
neste confiance que des individus qui leur étaient 
chers ont ajoutée à ces annonees mensongères? Le 
médecin n'a qu'une voix pour se faire entendre; l'er- 
reur^ répétée dans quelques journaux, a des mil- 
liers de lecteurs qui la propagent. 



Le compte rendu des travaux de l'Ecole d'éco- 
nomie rurale ef vétérinaire de Lyon , sous la date 
du 29 septembre iSiS, offre le fait suivant , que nous 
croyons devoir faire connaître : 

M Dans le mois de janvier dernier (iSiS), on fit 
mordre à diverses reprises, par un chien enragé qui 
mourut quelques jours après dans nos infirmeries , 
une chienne caniche âgée d'un an. Le surlende- 
main , on lui frotta l'intérieur de la gueule avec un 
tampon d'étoupes fixées au bout d'un bâton, et qu'on 
venait d'introduire dans la gueule d'un autre chien 
enragé. Cette chienne fut attentivement surveillée 
et' tenue sépasément dans jine loge grillée. 

<i Le I*' juin suivant, c'est-à-dire quatre mois et 
demi après Tinoonlation du virus hydrophobique , 
elle ne noNingea point ; elle avait les jreux hagards, et 
horreur de l'eau ; elle aboyait de la même manière 
que presque tous les chiens enragés^ grattait quel- 
quefois sa iilière cifiep fureur f sTelforçait de mordre 
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les personnei qui l'approchaient^ enfin mordait 
fréquemment 8a cnaine. rinaîre. 

« Tous ces symptômes augmentèrent d'intensité 
le lendemain « et ne laissèrent aucun doute sur Texis- 
tence de la rage communiquée. On ne lui opposa 
aucun traitement » désirant observer attentivement 
cette maladie dans tous les degrés de son dévelop* 
pement. Au Heu de cela , on eut l'estrème surprise 
de voir ja plupart des sympt&mes en partie dissipés 
ou très*affaiblis le troisième jour, et disparaître en- 
tièrement le quatrième I au point que le cinquième 
cette chienne reprit complètement l'appétit et tou» 
les autres signes de santé* «^ Depuis cette époque 9 
elle n'a présenté aucun symptôme de maladie. On 
attendra , |x)ur tirer des conséquences de cette ob« 
servation extraordinaire , qne de nouvelles expé- 
riences, viennent confirmer ou détruire le résultat de 
celle-cL » 



Rapport de MM. Mérat et Béclard , sur 
un mémoire de M. Bourdon ^ relatif au 
vomissement. 

« Une femme éprouvait des nausées t et surtout 
après le repas ; quelquefois elle exécutait les mou* 
vemens extérieurs qui accompagnent ordinairement 
le vomissement; quelquefois même elle exécutait do 
véritables efforts pour vomirt qui se terminaient assev 
souvent par la toux, n^is sans que le vomissement 
ait jamais eu lieu.*.. L'ouverture du cadavre fit voir 
que l'estomac , encore assez compressible pour que 
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Toa pût , par la pression , faire passer dans la partie 

nfMeflMDt* î^f*^"^^®"'® ^® l'œsophage une partie du liquide qu'il 
contenait., était squirrheux , et avait trois à quatre 
lignes d'épaisseur dans toute son étendue , excepté i 
un pouce de distance autour du cordia» où sa struc- 
ture n'était pas altérée ; il n'y avait que la surface 
extérieure de la tunique péritonéale et la surface in- 
terné de la membrane muqueuse qui conservassent 
leur apparence ordinaire ; tout le reste « et notam- 
ment la membrane musculaire , était dégénéré en 
substance lardacée. Le pylore , rétréci , n'était pas 
entièrement obstrué. *> 

Les choses s'étant passées pendant la vie , et ayant 
été trouvées après la mort telles qu'il vient d'être 
dit, M. Bourdon se demande /^of/r^iio» le vomis" 
sèment n avait pas lieu. Fallait*il des nausées pour 
le provoquer ? il y en avait ; la membrane muqueuse 
de l'estomac était restée exempte de lésion « et la, 
prolongation du séjour des alimens, produite par un 
rétrécissement du pylore « devait les déterminer. — 
Il y avait des contractions et même des efforts vio- 
lens de la part des muscles abdominaux. Malgré ces 
deux conditions , le vomissement n'avait pas lieu : 
c'était donc du défaut d'action de l'estomac , consi- 
déré comme un organe musculaire « que résultait le 
défaut de vomissement. Et en effet ce viscère, au 
dire de M. Bourdon , était squirrheux partout , ex- 
cepté à un pouce de rayon autour du cardia* Cet 
état de dégénérescence , qui ne donnait à l'estomac 
que trois à quatre lignes d'épaisseur, et affectait par- 
ticulièrement la membrane musculaire, semblait 
donc , en le dénaturant et en le privant d'irritabi- 
lité , tr^s>propre à le rendre passif. 

De ce fait particulier, M. Bourdon se croit au- 
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torisé à conclure, en thèse générale, que V estomac 
est ordinairement actif dans le vomissement. Et .*"' '® ^^' 
Comme l'expérience célèbre de M. Magendie sem- 
ble contredire la conséquence précédente* M. Bour- 
bon en discute la valeur réelle. A cet effet » il fait 
observer que , i"" Testomac postiche n'a pas d'ouver- 
ture pjlorique,.et au contraire il a une ouverture 
œsophagienne « tenue ouverte par la présence d'une 
sonde ; ^ il ne contient que^des liquides ; S"" enfin , 
il est distendu. Aucune de ces conditions , selon lui* 
n'existait dans le cas qu'il rapporte* et n'existe or^ 
dinairement dans le vomissement naturel : ce rap- 
prochement suffit pour faire apprécier la différence 
des résultats dans l'expérience et dans le cas ob- 
servé y et porte à douter de la justesses des consé- 
quences que l'on adéduitesdel'expériencedeM. Ma- 
gendie , relativement au vomissement naturel. Et 
en effi^ y les circonstances sont très-différentes dans 
les deux cas : dans cette expérience» les premiers 
efforts produisent une évacuation ; mais quoiqu'ils 
se répètent, l'évacuation ne va point au-delà des 
deux tiers du liquide injecté , et l'on retrouve dans 
la vessie un tiers du liquide injecté et de l'air. Dans 
un chien qui a vomi avec son estomac , après avoir 
bu beaucoup de bouillon ou de lait , on trouve l'es* 
tomac tout-à-fait vide. Ainsi » dans un cas , il y a 
évacuation partielle , tandis que dans l'autre l'éva- 
cuation est totale. 

Il résuite de ce qui précède, i^ que l'expérience 
de M. Magendie ne prouve pas que l'estomac soit 
passif dans le vomissement ; 2* que 9 comparée à 
l'état ordinaire, elle prouve que l'estomac est actif 
dans le vomissement naturel ; 3* que dans l'expé- 
rience de la vessie • le vomissement est dû à des 
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circonstances étrangères au cas de vomissement 

Sarlevo- naturel, 
miwiiieiit* 

« Tout eu regrettant , disent l^MC. les commis- 
saires chargés de l'examen du mémoire de M. Bour- 
don « d*étabUr une tbéorie sur un si petit nombre 
d'observations , et jusqu'à ce^^ue des faits contraires 
nous^obligent à changer d'opinion , nous admettons 
purement et simplement les condusious de l'au- 
teur, telles que nous venons de lés énoncer, etc. 
{Bulletin de la Faculté > n* lo , page 245.) )^ Voilà 
qui est un peu entortillé. Et pourquoi ne pas dire 
franchement : Nous «ommes pleinement convain- 
cus; nos yeux, fascinés par le prestige d'une expé« 
rience séduisante , sont enfin frappés par l'éclat pur 
et sans mélange des faits qui nous sont conlmani- 
qués , etc. « etc. ? Aurait-on donc peur d'en trop 
dire ? Et craindrait-on i au sein de la Faculté de 
médecine 9 de revenir sur ses pas? On ne Attrait t 
au reste , trop remarquer les lumières que l'anatomie 
et la physiologie pathologiques » considérées dans 
les appareils organiques , répandent sur l'ezercico^ 
même des fonctions dévolues à ces mêmes appa- 
reils : la thèse de M. Lallemand , analysée dans 
ce journal (tome 65 1 page i33)f et le travail de 
M. Bourdon, en fournissent une démonstration 
sans réplique. Espérons que peu à peu les résultats 
non moins briilans que solides que fourniront l'ana- 
tomie et la physiologie pathologiques feront revenir 
de l'engouement presque ridicule et si général pour 
les expériences sur les animaux vivans. 
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Fiêin^e gastrique simple , traumatique ; 
par m. Dbsg RANGES, médecin à Lyon. 

Four faire apprécier la justesse du titre de cette 
observation , je vais présenter un abrégé du fait lui- Fièvre ga^* 
même. TJne fille de dix-neuf ans présente tous les *"^'**' 
symptômes auxquels. on reconnaît la fièvre bilieuse 
ou gastrique simple. Elle est traitée, en conséquence» 
par des boissons délayantes, et des embrocations 
émollientes destinées à combattre \af tension dou- 
loureuse de répigastre , ou plutôt de tout Tabdo- 
men..... L^auteur de Tobsérration croit reconnaître , 
au cinquième jour, une turgescence intestinale, et 
peut-étte la complication vermineuse. Il prescrit 
une potion purgative. Far l'effet de ce médicament^ \ 
la malade rend , en allant à la selle , une pièce de 
monnaie de la valeur de 5 fr. , frappée en 1809. La 
jeune fille ne put se rappeler depuis quand et com« 
adent elle Savait avalée. Au dire de l'auteur, tous les 
«jrmptôs^es dç la maladie dispanit^ent presque subi- 
tement , «t la guérison était complète le lendemain 
matin. {Gazette de santé du iiijiinyier 1819.) 

T a-t-il dans ce fait rien qui justifie le nom de 
traumatique que M. JDbsoba^ges a. imposé à la 
fièvre gastrique ou bilieuse fort simple qu'il a eue 
i traiter? Il semble avoir attaché beaucoup d'im* 
portance à l'existence de la pièce de 5 fr. , qu'il cou- 
sidère conmie ayant causé tous les. «ccidens: mais 
on n'a pu savoir depuis quand elle avait été avalée. 
De l'aveu de l'observateur lui-même, la jeune fille 
était soumise aux conditions sous l'infiuence des-* 

T. iS de laCol. S* de la %• Sir. Février. 17 
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quelles se produisent les fièvres bilieuses» comme 
Fièvre gu- ^j^iJeur et sécheresse extrêmes de l'été de i8x8 , vîe 
sédentaire, mauvaise nourriture, etc. Il a employé 
un traitement méthodique : qu'y a-t-il d'étonnant 
que , sous l'emploi des moyens fort rationnels qu'il a 
mis en usage , une maladie légère ait cédé en cinq 
à six jours de temps ? Quel rôle assigner dans toat 
cela à la pièce de monnaie ? Beaucoup de personnes , 
sans doute , ne verront , dans l'issue de ce corps 
étranger, qu'une pure cmncidence. 

E. 6. C. 



LITTERATURE MSDICALS. 



Bîstoire et description de la Taîtte laté- 
rale y suivant la méthode perfectàonnéa 
de W. Cboseuxbm, a^ee urne mauveBe 
manière de pratit/uer F opération^ pro- 
posée par M. l^OBdwr ^ etc., etc. tra- 
duite de rangeais par H. Gc£Rin^ ete, 
(Voy. rwBOiice bibliographique au ub- 
méxo da^janvior, page 142.) 



twUolft. Il «aft aB aHKa hton sim{^etpfa»aaiiéqae 
^•nl^ MM» pw Wa écmatD» de nos joars, pour danaerà 

«i Uvia ao Tokane qoi lui petsaMe de se 

luMUMor et da capiar FaliBBLtioa par aae é 
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moyea est de puiser de tous côtés des matériaux 

déjà plus ou moins connus» et de les lier, les tjo- , TàiUela- 

ordAOoar à Faide de quelques jiotes clair-semées , 

doot on aurait bien pu se passer, sans beaucoup d*in- 

QQny^ent.Xa brochure dojQtje viens de donner le 

titra, fist une ^ preuve nowrdle de ce manège : elle 

te compose de cent soixant&-dix pages , dont huit 

à dix , au.plus seize » auraient amplement suffi pour 

nous faire connaître une méthode déjà ancienne , 

.due à W. Chsselden ; un procédé nouveau, mis en 

usage par M. Thomson , et enfin un autre daà 

M. DupuTTRiir. Quoi qu'il en soit, voici à quelle 

occasion elle a été faite. 

« Je me suis y dit M. THOMSOify décidé à pu- 
blier rhiatoire de la Méthode perfectionnée de 
Ghebeldxn pour Topération de la taille , éii voyant 
que l'opération de ce grand homme , autrefois si 
.jd^tement regardé comme l'orgueil de la chirurgie 
anglaise, n'est plus aujourd'hui qu'imparfaitement 
connue. Je n'ai trouvé que peu de chirurgiens ^uî 
lan eussent va la description originale; et parmi 
œux qui ont cherché ^ l'exposer dikns leurs ou- 
vrages, quelques-uns décrivent une opération que 
43wbs]b;i/DEn lui-même avait abandonnée^ pendant 
cpie d'autres , en rendant compte ^e sa méthode 
ferfectionnéç , omettent des cir^nstances ' àux-^ 
quelles «e grand chirurgien accordait une attention 
minutieuse dans la pratique de l'opération , et qu'il 
regardait comme essentiellement nécessaire pôuir 
en «asurer ■ le succès. » 

De son côté, M. Gviviiv , traducteur de cet opus- 
onle, prétràd qu'H résulte des recherches auxquelles 
ilVest livre, ^ue «depuis l'ouvrage de Morand, 
on n'a dterit que la seconde méâxode de ChssbZi- 
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DSN I c*e8t-à-dire une méthode à laquelle Cheseuiek 
ténlL ^ ' ^^^^^ renoncé dans sa pratique. Les auteurs , en 
parlant de la taille latérale , se sont successivement 
copiés , et chacun ne fait que répéter en d'autres 
termes peut-être , ce que Ton avait dit avant hn. 
Tous décrivent la même opération ; personne ne 
parle de la troisième méthode de Chsseldkn , ou 
du moins n'en parle avec exactitude. .•••»' 

Yoici en conséquence le procéda fort court » 
suivi par ces messieurs pour rappeler le souvenir 
d'une méthode oubliée ou mal appréciée. 

D'abord , une longue lettre fort emphatique da 
traducteur à M. Thomson ; — une préface de ce- 
lui-ci « dont fai cité un passage; — une notice bio- 
graphique dont on n'avait que faire sur Chbssijdbn» 
et sur sa méthode perfectionnée ^ par le traducteur. 
Enfin , on entre en matière , et on trouve quatre 
mémoires qui composent essentiellement l'ouvrage i 
et dont voici les titres* 

V Introduction et progrès de cette méthode » à 
Londres. — Première méthode ^ par le docteur 
Douglas {Londres 1726; ) — 2* seconde méthode 
de Chsseldsn, exposée par lui-même (ZroiMlnsf 
i^3o\)3'* troisième méthode, ou méthode per£eo« 
tionnée de Chesei.den« par le docteur Douglas 
{Londres i73i;} cela comprend le premier pro^ 
cédi^ et forme un petit traité de lithotomie ; -* 
'La même, décrite par Cheselden lui-même , et 
précédée d'un abrégé historique de la taille ; — 
cela forme le second procédé ; 4* U même « 
wiv^ïA\à second procédé , décrite par Sharp. Il 
me semble peu probable que des documens aussi 
positifs aient pu échapper jusqu'ici à ^us les auteuitT 
•ans exception ^ qui ont écrit en Franco sur la mé« 
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tbode de la taille latérale , par Chsselden , et que 
les opérateurs anglais , si peu versés qu'on les aup- i-^?^^® ^*" 
pose y dans la connaissance de l'histoire de l'art en 
Angleterre , aient aussi complètement que le don- 
nerait à entendre M. Thomson, oublié de con- 
salter ces sources précieuses. Il serait trop injurieux 
pour les chirurgiens de la Grande-Bretagne, de les 
croire aussi peu érudits , disons le mot , aussi igno- 
rans, que oe chirurgien leur compatriote, qui, 
voyageant naguère en France, fut si surpris en 
voyant pratiquer une opération de la taille par le 
hauc appareil ^ méthode dont il déclara aux assis* 
tans, étonnés^ n'avoir jamais entendu j^arlen Si 
î'osais exprimer ici ma pensée toute entière , je di- 
rais que M. Thomson n'a composé sa brochure en 
réimprimant des ouvrages déjà publiés , que pour 
en prendre occasion défaire connaître une nouvelle 
inéAodé de pratiquât l'opération de la taille dont il 
est l'inventeur ; et que le traducteur n'a feint de 
croire que sa traduction était d'une si grande im-^ 
portance , que pour appeler l'attention sur une mé-- 
thode nouvelle aussi* propre ^ M. Duputtaen* 
Quoi qu'il en puisse être de ce soupçon ^ que ne 
justifie que trop le petit nombre de notes insigni-> 
fiantes, dues à l'auteur lui-même,, qu'il a j<Hntea< 
aux mémoires originaux mentionnés plus hautt 
bisons connaître ici ces deux nouveaux procédés. 

Après avoir rappdé les innombrables -modificar 
tions qu'a sulues le gorgeret d'HAWxiNS, et les in- 
convéniens noml^reux dont son usage est accompa- 
gné, M. Thomson établit que le couteau ou scalpel 
de Chesilden, quand il est habilement dirigé, 
n'offre point ces inconvéniena > et qu'on peut éviter 
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de bletier le rectum en s'en servant de la manière 



ikt^U. »uifante 



« Aprèf avoir fait l'incisbn externe et divisé la 
portion membraneuse de Turètre 9 comme on le fait 
ordinairement pour introduire le beodu gorgeret^ 
une sonde cannelée droite doit être introdoite sur 
la cannelure de la sonde recourbée , et poussée isr 
elle dans la veisie. La sonde recourbée est alors re^ 
tirée I et le chirurgien saisissant* le manche deb 
sonde droite avec la main gauche v tournanl sa can- 
nelure en haut et un peu m dehors , il M abaisse le 
dos en pressant vers la tubérosité droite de 1^ 
chion f et la tient avec fermeté dans c€Ére ptfsitidfl ; 
la pointe d*un scalpel i dos droit étant alors imtro* 
duite dans la cannelure de la s(mde«etson bord 
tranchant incliné en Aaiii/et un peu en dehors, il 
doit être doucement poussé en avant dans la vessto. 
Le scalpel ne doit avoir de largeor que ce tfelVL finrt 
pour faire i à la prostate et an col dé la vesirie» tme 
plaie qui puisse recevoir l*indicatear de la mim 
gauche. Le scalpel étant 6té , ce do^dok<tié&» 
tieduil dans la vessie, an travers de la plaie qiàîa 
été faite, et la sonde pe«t être alors retirée. APaifle 
du doifit, le chirurgien cherche à s'^nsonrer dii véîanê 
et de la sitwtioB de te pierre. Si , d'après eea léAÉr- 
ches,4l )uge que rindsion faite an col de la vtsaie 
est trop petite pour que Textraction de \m piefie wk 
Heu aisément , il introènit dans la vessie m feîilonn 
bovieué droil> s«r la pwtie aatérieuredèaMB ddig^ 
et W bord traBcàaait en hant En tooraml» beidUI 
gswhe» et teMBi l'tatréflaàié de son de%l t yj ii ii 
i«Hde(i4s la pétale, a peol «fiviser aveê sénritf j 
cwÉB tatéttraelKNi w at pteBttifeuBeteoii, co^pw 
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croira nécessaire dé la prostate et du col de la 
vessie. 

« Lorsque l'opérateur , d*après un eiramen qu'il a 
soin de foire « c'a pas lieu de penser que le rectum^ 
par sa dilatation , soit en danger d'être blessé » la 
cannelure de la sonde , et par suite to boid tran- 
chant du scalpel « peuvent être tournés vers le côté 
gauche , en faisant l^indsion interne ; OEiais s'il soup- 
çonne que la pierre est d*« volume considérable, 
et qu'il sera nécessaire de faire une ouverture pro- 
portionnellement large, le dos de la sonde peut être 
assujelli^sur Taieade du pubis , et le scalpel ensuite 
intfodwt et porté en avant dans la vessie > le* bord 
tranchant en dehors et en bas. Dans l'un et l'autre 
de ces cas , l'agrandissement de l'incision interne 
sera jdùs aisé et plus sûr avec le bistouri boutonné, 
suivant la manière qui a été décrite , qu'en se ser- 
vant de quelque instrument tranchant , dont l'action 
n'est pas^ érigée i l'aide d'un doigt introduit préa- 
lablesEient daiis la vessie. 

« Cette méthode d'opérer diffère ^ on le voit de 
smte, de celle ^n'on suit aujourd'hui généralement 
dans cette contrée (l'Angleterre), i® sous le rap- 
port des inetruinens dont on se sert pour faire l'in- 
cision interne; a^ quant à la direction de l'incision 
elle*même dans quelques circonstances ; 3^ par l'in- 
troduction constante du doigt dans la vessie avant 
celle des pinces , pour s'assurer de l'étendae de l'in- 
cision interne , et , s'il se peut , du volume et de la 
situation de la pierre; 4^ en ce que l'on emploiele 
doigt comme un conducteur, pour diriger le oouteau. 
dans tous les cas où il peut être nécessaire d'agrandir 
l'incision interne. » 

A l'appui de ce procédé, M. Thom son cite quatre 
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opératioD8f dont trois ont été couronnées d'un plein 
Taille la- ^u^^g, i« xjn enfant de quatre ans , opéré le 3 juil- 
let 1808, était complètement guéri le 27 du même 
mois f malgré la complication fâcheuse d'une affec- 
tion verminense* que, contre l'opinion établie par 
M« Dkschamps , l'auteur a combattue pendant la 
cure même de la plaie. 2* Un homme de cinquante 
ans, opéré le 5 juillet 1808 « sort guéri le 6 août. 
3* Un honune de cinquante-sept ans, depuis long- 
temps valétudinaire, taillé l6 10 mars 1809, était 
complètement guéri le 28 avril. 4* Enfin ^ un enfant 
de quatre ans, taillé le 28 mai 1808, succomba , le 
I*' juin f à une fièvre bilieuse , selon M. THOMSOirv 
peut-être plutôt à une inflammation du péritoine 00 
du tube alimentaire. Ce cadavre ne fut pas ouvert 
Ces observations sont détaillées d'une manière beau- 
coup trop minutieuse ; mais c'est la mode mainte- 
nant; on ne dispense pas les pauvres lecteurs des 
moindres détails , jour par jour et presque heure par 
heure : on prend peut-ê|re cela pour de l'analjse 
philosophique. Au surplus, les médicamens n'ont 
pas manqué aux opérés de M. Thomson. Quelle 
prodigalité de prescriptions ! 

Voici , du reste , le jugement qu'il porte lui-même 
de son invention : « Ce que je hasarde de proposer 
au public n'est peut-être, dit-il , qu'une tentative in- 
fructueuse j ajoutée à celles qui ont déjà été faitee 
pour perfectionner l'opération de la taille ; mais dn 
moins on ne m'accusera pas , j'espère, d'avoif ajouté 
à l'emibarras des instrumens, etc. » 

Vient ensuite un exposé de la méthode de Li- 
DBAN f copié dans l'ouvrage même de ce grand cbi* 
Turgien. On voit de suite que, si une semblable ci- 
tation pouvait être de quelque utilité pour les opéra- 
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teurs anglais t elle ne saurait être que superflue en 
France , où assurément aucun de nos grands chi- ^^^^^^^ ^ 
rurgiens n'a manqué d'aller consulter les sources 
originales. Mais cela fournit toujours une demi- 
feuille ; c'est autant de gagné en épaisseur. 

Reste à parier de la méthode de M. Dupuytren. 
Ne pouvant transcrire ici les dix-huit pages consa- 
crées par M. GuERiN à en faire l'exposition , je vaie 
copier seulement ce qui a un rapport immédiat avec 
l'opération. 

« Le malade étant attaché et placé conmie 

pour l'opération ordinaire de la taille > un cathéter ^ 
cannelé sur sa convexité, est introduit dans la ves- 
sie , et confié à un aide , qqi est en même tpmps 
chargé de relever les boutses; le cathéter est main- 
tenu dans pne direction parfaitement verticale. L'o- 
pérateur , alors , tenant de la main droite , et comnie 
une plume à écrire , un bistouri ordinaire , tandis 
que de la main gauche il tend la peau du périnée » 
fait à ce](ui-ci , et dans la direction du raphé , une 
incision longue d'environ dix-huit lignes. Elle com- 
mence à deux pouces et demi envircm au-devant de 
l'anus, et se termine à peu près à un pouce de cette 
ouverture. Une seconde ipcision, faite parallèlement 
à la première ^ et dans son fond , divise les muscles 
bulbo-caverneux et le tissu cellulaire graisseux qui 
remplit l'intervalle placé entre le bulbe de l'urètre 
en avant, et le rectum en arrière : elle met à décou- 
vert la portion membraneuse de l'urètre. Dans un 
troisième temps de l'opération » on divise cette por- 
tion membraneuse dans toute son étendue , depuis 
le bulbe de l'urètre en avant, jusqu'au niveau du' 
veru-niontanum en arrière, c'est-à-dire dans une 
longueur d'un pouce à peu prèst Le lithotome est 



( 266 ) 

alors introduit sur le cathéter, qu'on rràre; pois le 
ténlè! tranchant du premier étant tourné en haut et en 

avant yen la Sjnnphyse du pubis, Topératenr , ap- 
piiyant sur la bascule de Hnstruraent , le retire dans 
cette direction «et fait ainsi une dernière incision « 
qui intéresse, i*, le col de la vessie et la partie infié-* 
rieorede la paroi antérieure de son cosps, dans ime 
étendue variable pour ainsi dire à volonté; ^ la 
partie la plus r cco lée de la paroi supérieure de Tu- 
lètre, la partie supérieure de la prostate, le tissa 
cellulaire placé entre les ligamens antér i e u rs de la 
vessie et les rameaux artérieb ou veineux <|m se 
trouvent dans œ traîet* 

« Dans le cas où le volume de la pierre est oonai- 
déraUe, avant de chercher i l'extraire, on doit 
agrandir rimeisimm faxim à tmrètre pax nne aiBlie 
incision , qui , partant de faillie p o aitérîc n r de la 
première , se dirige oUîciaement de haut es bas 9 de 
dedans en dehors et d'avant en aiiièrc t ven la fa- 
bérosité de l'ischion , mais sans que la pean se tnmte 
de nouveau intéressée» Jftx là , on piolo^e en qael* 
qne sorte l'incision faite a la partie anpérieaie de 
col et an corps de la vessie , mais dans une direc- 
tion un peu difEérente. A^ la partie înfiMeue de 
o6té postérieorde l'espèce de triangle leprésenAé par 
la plaie , on ne troeve pies la partie in fiUimu dn 
ool de la vessie et odle de la prostate intactes , mais 
Hane et rantie divisées par one ntavelle 
&ùsant, avec œlk ^ i n flétesse en baot les 
parties « en ang^ fort obtes, ouvert en defaan et mi 
pea en ainèic \jk aeele ov^ertnre eii Ttm. pfift tm- 
ver des e hiteclei à rctfnctkm de la pierve ef&e 
alm M pa»^ Que et ânde , et rnfrfralia^ est 




^ 
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achevée presque aussitôt , à moins que la pierre ne . 1 ' 
présente quelque chose d'extraordinaire. » ^^j^^ 

Il n*est' personne qui ne sache que^ pour arrêter 
ou prévenir Vhémorragie dans le cas où elle serait 
à craindre ^ il convient de tamponner la plaie dans 
la partie inférieure de laquelle on a précédemment 
placé une canule. Le moyen dont se. sert M. Dlr** 
PUTTRBK est le plus ingénîeiKi que }e connaisse , 
parce qu'il a tous les avantages du double tampon 
de J.-L. Pbtit appliqué à l'hémorragie qui suit 
l'opération de la taille par M« Boter; mais la pres- 
sion est douce f égale partout , et la plaie se trouve à 
l'abri d'une irritation trop souvent funeste. Voici en 
quoi i selon M. Gtjerin « consiste le procédé d« 
M. DupTJTTREN : Un petit sac > de la forme d*un^ 
triangle tronqué j est fixé à l'extrémité de la ca- 
nule qui doit pénétrer dans la vessie, et rabattu sur 
cette camde 4e manière à la renfermer dans scm 
intérieur. Le petit appareil étant placé dans la plaie | 
on pousse « entre le sac et la canule , des bourdon- 
nets de charpie molle , en plus ou moins grande 
quantité , suivant que l'on veut exercer une compres« 
sion plus ou mains forte , et à l'aide de la main , 
tandis qijie de l'autre on exerce sur le sac une légère 
traction..... , etc. 

Après avoir exposé avec détail la disposition ana- 
tonaique des parties , et l'opération elle-même telle 
qu'on vient de la lire , M. Guérin en discute les 
avantages et les inconvéniens. Le défaut d'espace 
m'empêche de m'étendre davantage : je. copierai 
seulement encore cette conclusion : « Ainsi , la mé-^ 
thode nouvelle , telle que M. Dtjpuytren la pra- 
tique , met à couvert le rectum , et surtout prévient 
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rbémorragie : c'est son objet principal et un avan- 

térale. ^ ^* ^S^ V^^ ^^ *'^ propre. Simple» facile et sans danger 
dans son exécution , elle parait exempte des înéon- 
véniens de toutes celles qui ont été proposées jus- 
qu'à ce jour. » 

A l'appui de ces assertions , il cite deux opéra- 
tions pratiquées iivec succès sur un enfant de onze 
ans , le 28 octobre 1817, ^^ ^"^ ^^ autre de huit ans^ 
le 7 décembre même année. L'un et l'autre furent 
guéris promptement , et sans avoir éprouvé d'acci- 
dens qu'on pût raisonnablement attribuer au procédé, 
opératoire. 

Quoique la plus grande partie de cette brochure 
ae compose de pièces déjà publiées , je pense qu'elle 
ne pourra manquer d'être lue avec intérêt , à raison 
du procédé nouveau proposé par M. Thomson , et 
surtout de la méthode particulière de M. DppuT- 
TREN f qui y est exposée pour la première fois, et 
avec les détails les plus circonstanciés. Au surplus , 
pour la lUhotomie tout est-'il fait^ et ne se pré- 
pare-t-il pas peut-être la plus étonnante des révolu- 
tions dans la pratique de l'opération de la taille? Que 
dirait-on aujourd'hui si Ton annonçait qu'on pourrait 
bien voir quelque jour le haut appareil adopté 
comme méthode exclusive ? 

E.G.C. 
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Essai sur Vhydrocéphalite ou hydropisie 
aiguë des ventricules du cerceau ; par 
J. L. Brachet, etc. (Voy. T annonce 
bibliographique , numéro de décembre 
1818^ p. 427O 

Lorsqu'on accepte la tâche toujours difficile , de 
rendre compte d'un ouvrage de mëdeciDe ^ ce sont , Hyidroc< 

, .j , , , .-il phalite. 

«urtout les idées , la doctrine de l'auteur , les nou- 
velles observations qu'il présente « ce qui lui appar- 
tient en propre , qu'on doit faire connaître ; mais le 
livre de M. Brachet est une compilation qui ne 
contient guère que les recherches des autres , fon- 
dues il est vrai , rangées dans un ordre qui lui ap- 
partient, et ofTre le tableau comparatif et détaillé 
de presque tout ce qu'on a écrit sar l'hydropisie 
aiguë des veutricules du cerveau. Pour être con- 
vaincu de l'utilité dont peut être un semblable tra- 
vail , il suffît de savoir que , rapprocher les faits 
particuliers qui se rapportent à la maladie que je 
viens de nommer, et en déduire le véritable état 
de la science sur ce point de pathologie, était en* 
core à faire* 

J'arrêterai d'abord l'attention sur le nom d'A^- 
drocéphalite ( de udôr^ eau ; héphalé^ tête , et de 
la terminaison iV«, reçue pour exprimer l'état in- 
flammatoire ) , pour faire remarquer qu'il présente 
à l'esprit l'idée d'une accumulation d'eau , et d'une 
inflammation dans la tête ; idée qu'on se fait géné- 
ralement de la nature de l'hjdropisie aiguë des ven- 
tripules du cerveau. Ici le néologisme remplace- 
rait donc assez heureusement plusieurs noms im- 
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posés à la maladie^ et devenus plus ou moîns im* 
Hydrocé- propres depuis qu'on la connaît mieux. Néanmoins 
je ferai remarquer que le dicUonnaire de la science 
est déjà trop surchargé , et qu'il n'était pas absolu* 
ment besoin de créer un mot nouveau. 

L'hydrocépbalite étant une maladie que plusieurs 
médecins disent n'avoir presque jamais rencontrée, 
tandis que d'autres la voient sur un nombre im- 
mense d'individus , et lui attribuent une dépopula* 
tion effrayante, il est impossible de déterminer sa 
fréquence autrement qu'en disant qu'elle attaque 
particulièrement les enfaps » chez qui elle est très- 
commune. M. B. croit qu'elle est trois fois plus fré-* 
quente que le croup. D'accord avec les dernières 
observations , il pense que tous les âges y sont ex- 
posés, mais que c*est surtout chez les enfans de 
deux à cinq ans qu'on l'observe , puis de cinq à 
dix. Cette susceptibilité extrême à être alors atta- 
qué de la maladie, est une des grandes preuves 
de la prédominance du système cérébral dans les 
premiers Ages. 

Parmi les causes de Phydrocéphalite , M. B« re- 
connaît des prédispositions constitutionnelles , qu'on 
ne peut > dit-il , se refuser à admettre , puisque la 
maladie se développe plus particulièrement chei; 
des enfans d'un même tempérament , d'un même 
caractère , et surtout chez ceux d'une même fa» 
mille. Il croit > avec le plus grand nombre des mé- 
decins , que les enfans les plus çujets à l'hydrocé- 
phale aiguë ne sont pas , comme le disent Sauvages » 
Fergital , le docteur Jean Chetns , etc. , les plus 
délicats, les plus faibles , mais au contraire, ceux 
qui sont robustes , vifs , sanguins , nerveux , et très- 
avancés pour leur âge, au physique et an moral ; et 
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il fait la remarcpie , qye c^ spnt , parmi les adultes , 
les personnes d'un tempérament sanguin , nerveux , Hydrocé- 
et d'une taille apoplectique, qui sont moins rare- P°^^^^^* 
ment que les autres affectées d'hydropisie aiguë des 
irentricules cérébraux. 

De quelques causes que naissent les prédisposi-- 
tions à la maladie * voici tes signes auxquels il an- 
nonce qu'on pourra les reconnaître : Tète volumi« 
neuse, ronde plutôt qu'ovale ; saillie du frontal, et 
enfoncement des yeux ^ visage tantôt pâle , tantôt 
coloré ; mobilité nerveuse excessive ; sommeil 
cpurt t souvent agité et interrompu par des cris su* 
biifts ou des terreurs sans motif; caractère pétulant » 
impatient , et mémjs colérique ; jeu^ vifs et ayant 
^pielque cbose de hagard \ triessaillement pour la 
moindre cause. 

Ce tableau* duquel j'ai retranché quelques tfaMs, 
est copié sur la nature ; mais peut-oa croira avec 
notre auteur* que l'air vicié des villes favorise le 
dévelepiltoient de l'hydrocéphale fûguë (p. 33) ? Ce 
llr'est que par des observations ultérieures qulon 
pourra même reiidre probable une semblable cause. 
M. . B. admet trois ordres de causes , dites effi- 
eientes , qu'il appelle idiopathique,$ , hygiémi^uej 
et morbidessi. Pairmi les pcemièrds^ il compte surtout 
tes coups portés sur la tèté pu les chiites sur cette 
partie , et il pense que le .quart 4e8 hydrocépha- 
lites fsa dépend. Dans Ve^ramen des causes qu'il 
nomme hygiéniques , qui contient seize pages , il 
passe 2en revue une IbuW.d^ circonstances parmi 
lesquelles il y en a qui.^ont un peu étrangères à la 
maladie : trais .ou quatre .pages. ^ biea pleines de 
tshosea^ «en apprendraient jiutant. Il dit au para- 
graphe des causes morbide» qi^'il ne doute poiat 



( 27* ) 

qu'en se multipliant , les faits ne viennent un jour 
Hydrocé- cençtaler que l'hjdropisie aiguë des ventricules du 
cerveau est produite par toutes les fièvres essen- 
tielles. Je ne sais pas bien sur. quoi se fonde cette as- 
sertion; mais l'observation confirme pleinement celle 
qui la suit y qu'il est très-commun de voir l'éruption 
difficile , la marche irrégulière , ou la rétropulsion 
de la variole > de la scarlatine , et de toutes les ma- 
ladies exanthématiques , s'accompagner des afiec* 
tiens cérébrales les plus terribles , et en particulier 
de l'hydrocéphalite* On ne peut s'empêcher non 
plus d'être frappé de la justesse de ce qu'il attri« 
bue à la dépendance mutuelle des oignes pecto- 
raux et abdominaux d'un côté , et de l'encéphale de 
l'autre ; et , l'on conclura facilement avec lui , qu'il 
ne serait pas difficile de montrer qu'un très-grand 
nombre de maladies peut causer celle qui nous oC' 
cupe maintenant. 

M. B. divise rhjrdrocéphalite en deux espèces f 
auxquelles il rapporte ensuite les variétés im» 
portantes. Ces espèces sont l'bydrocéphalite.j«^»a f 
et l'bydrocéphalite sub-aiguë, dans la marche 
desquelles il considère « à l'imitation de Whttt, 
trois périodes bien marquées; mais qu'il établit sur 
l'état de toutes les fonctions , ou sur tous les symp- 
tômes. La différence entre Tfaydrocéphalite aiguë 
et celle sub-aiguê, n'est presque que dans la rapidité 
plus ou moins grande avec laquelle se succèdent les 
périodes. 

La description des symptômes de la maladie» par 
uotre auteur, est, je crois, la plus complète «(u'on 
ait publiée. P^ susceptible d'être extraite sans opmel- 
tre des choses importantes , et trop longue pour 
être cojnée t je mie contenterai de dire qu'il réduit 
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à t|uayre ordres, de sjfmptômes essentiels , qu^il 

appelle ner^^ux , circulatoires , digestifs et mus* Hydrocé- 

cuiaires » tons ceux qui se œanifesteDt. p a i . 

Il assène avec raison le premier rang aux symp- 
tômes dirs nerveux^ parce que le siège de la maladie 
est dans le centre même de l'appareil sensitif i et 
que toutes les autres lésions ne sont que consëcu* 
tives.à la sienne « et déterminées par elle. Gépha* 
lalgie variée , fixe* ou alternant avec des douleurs 
vagues de différentes parties du corpé^ susceptibi-» 
lité augmentée; état successif de stupeur, de Teille 
somnolente , et d'assoupissement léthargique ; aber^ 
ratioDS nombreuses de la vue , de l'ouïe ; déman- 
geaison du nez ; agitation , rêves ; délire ; cris et 
soupirs plaintifs particuliers , appelés deruièrement 
kjrdrocépkaliéfues : tels sont ces principaux sjrmp- 
tôflotes. i' 

Les symptômes circulatoires n'apparaissent dans 
le plus grand nombre des cas , qu'après les pre^ 
osiers phénomènes nerveux. Dans la première pé- 
riode , le pouls .est très-accéléré , et bat avec force ; 
dans la deuxième « au contraire , les pulsations se 
font sentir à peine , et avec une lenteur qu'on ne 
rencontre dans aucune autre maladie ; et dans la 
troisième période, enfin , le pouls devient d'une 
Télocité extrême. Une exacerbation fébrile le soir, 
et quelquefois dans la )oumée', la coloration con- 
stante, alternative ou partielle des jours, la cha- 
leur de la peau augmentée ou diminuée , sont égale- 
ment de« phénomènes qu'il faut rapporter à Pappq- 
reil circulatoire , et dont la vv^lence et le passage 
alternatif de l'un à Tautre varient beauconp; 
• Les symptômes de l'appareil digestif sont suicep- 

T. 66 de la CoL 5^dêl»» Sér. février. 1 8 . 
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tibleSf comme les précédens, de degrés infiniment 
Hydroeé- yaiiés. La langue * ordinairement humide et blan- 
' ' châtre » se présente aussi sous des états bien diffé- 
rens. U y a paralysie de Pœsophage , du pharynx » 
ou une grande difficulté dans la déglutition ; envie 
dé vomir et vomissement, surtout après avoir mangé; 
«{udcpierois l'enfant paraît manger de bon appétit, 
et vomit un instant après, etc. ; tantôt les vomisse- 
mens persistent avec fureur, tantôt la position vei^ 
ticale les augmente ; ils alternent avec la céphalalgie 
ou quelque autre douleur, et d'autres fois ils sont 
presque nuls. 

Les symptômes musculaires, placés sous une dé- 
pendance plus directe du cerveau, peuvent être con- 
sidérés comme une variété des phénomènes ner- 
veux. Plus ou imoins intenses, ils se présentent «oos 
deux aspects opposés : excès ou cessation , dinoûnu* 
tion considérable d'action , convulsions on paralysies. 
Ce sont le griùcement des dents, les soubresauts > le 
roulement des yeux dans les orbites , le strabisme y 
le trismus , le tétanos , les grimaces , les mouvemens 
désordonnés de toutes les parties , le prolapsus d'une 
ou de deux paupières , la face tirée d'un côté, la pa- 
ralysie de l'cesophage , l'hémiplégie , etc. Les con- 
vulsions existent ordinairement dès le principe, tan- 
dis que les paralysies surviennent particulièrement 
vers la fin ; elles alternent parfois dans tout le cours 
de la maladie. 

Celle-ci se développe très -souvent sans qu'on 
puisse en soupçonner l'existence. Sa première pé- 
riode dure communément à peu près autant que les 
deux autres : deux à trois semaines , voilà le ^rme 
de la durée de l'hydrocéphalite aiguë. L'hydrocé- 
phalite aub-aiguç dure ^piatre à sept semaine^î quand 
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elle se prolonge plusieurs mois 9 ce n'est plus alors la s 



même maladie , mais l'hydrocëphalite chronique. Hydrocé- 
lia marche de l'hjrdropisie aiguë des ventricules du 
cerveau présente de nombreuses anomalies ; elle est 
souvent intervertie par des. apparences de rétablis- 
sement et de rechute ^ les symptômes les plus alar* 
mans succèdent quelquefois aux signes les moins 
propres à faire craindre le danger. C'est dans la 
première période. que la mort survient presque tou- 
jours , et parfois vingt-quatre heures après les pre- 
miers symptômes sensibles. Suivant le calcul de 
M. OoiER « de Genève , il périt jusqu'à trois malades 
sur quatre. 

M- B. décrit trois variétés principales de l'une et 
de l'autre espèces d'hjdrocéphalite ; il n'en trace 
qu'à grands traits les caractères , et désigne ces va- 
riétés sous les noms à*hydrocèphalUes nerveuse , 
inflammatoire et gastrié/ue , suivant la prédomi- 
nance d*un appareil de symptômes. 

Il consacre un chapitre à discuter la valeur des « 

Mgnes : je ne le suivrai que dans l'examen de ceux 
qui sont positifs ou présentés comme tels. Parmi 
eux « il faut surtout compter la dilatation et l'oscilla- 
tion convulsive de l'iris. Quoiqu'elles ne soient point 
particulières à l'hydrocéphaliie , et qu'il paraisse 
qu'elles manquent quelquefois, notre auteur observe 
qu'il y a tant d'autres différences entre cette maladie 
et les autres-, qu'on peut regarder toujours la dilata- 
tion et l'oscillation de l'iris comme étant propres à 
la première. Plus loin , il affirme que la déman- 
oeabon du nez mérite d'être rjEtmarquée par son 
existence presque constante. Il dit qu'il est besoin 
de nouvelles observations pour admettre comme 
signes eertains de la maladie les sortes de cristaux 
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àet urines 9 que M. Coindit, de Genève, a 
phiaUe/*' annonces comme tels , lors même que ces cristaux 
ne se présentent qu'une senle fois et que rhjdrocé* 
phalite est encore douteuse; il avoue ne les avoir 
jamais vus, et ne pas croire qu'il faille y faire beau* 
coup d'attention. U distingue particulièrement, [nu> 
mi tous les signes qui peuvent faire reconnaître la 
maladie y le cri , le soupir plaintif particulier ^ qui 
interrompt souvent la respiration dès la première 
période , et que le médecin que je viens de nommer 
a signalé aux praticiens. Enfin, en résnnmnt, notre 
auteur trouve qu'il n'y a point de signe qui ihdiqoe 
seul le vrai caractère de la maladie y « et que eepat- 
dant le pouls , la dilatation et l'oscillation de la pu- 
pille , les douleurs de tète, les cris hydrocéphali- 
quesi les vomissemêns, la constipation, le stra- 
bisme y sont revêtus d'un dsiractère de constance et 
de simultanéité qui ne laisse aucun doute sur le 
diagnostic. » 

Je passe le chapitre où il est parlé de l'analogie et 
de la différence entre l'hydrocépfaalite et pluiieurs 
autres maladies , et aussi le chapitre où il est parlé 
des terminaisons de l'hydrocéphalite par la mort, 
par la guéilson , par des suites qui sont liées à la na- 
ture des fonctions de l'organe qui a été le stëjge de 
la maladie , par la transformation de celle-ci en une 
autre maladie, et par sa prolongation à l'infini lors-* 
qu'elle donne naissance à l'hydrocéphalite cbro* 
nique, pour m'occuper des résultats de l'autopsie* 

Un fait reomrquable , qui est- en contradiotioa 
avec le sentiment de presque tous' les médecins, c'est, 
que la sérosité épanchée dans les ventricules peu* 
dant la maladie ne parait point coagulable par les 
acides minéraux ni par l'action du feu « et qu'on la 
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fait évaporer en entier. Sur deux analyses chimiques 
rapportées par notre auteur, on trouve dans la pre- \j5?[^"*^ 
mière 96 centièmes d*eau , et dans la Beoonde 
990 millièmes, et dans l'une comme dans l'autre des 
traces seulement d'albumine. Il conclut des faits, que 
les ventricules latéraux sont le siège essentiel de 
répanchement , et que , par les progrès ou bien l'in- 
tensité de la maladie , il n'est aucune des cavitëff 
cérébrales ou de leurs dépendances qui ne puisse en 
devenir secondairement le siège. 

Malgré les efforts des médecins pour déterminer 
la nature de l'^ydrocéphalite > un voile épais semble 
encore la couvrir. En effet , les opinions différentes 
qu'ils ont eues sont beaucoup plus propres à l'enve* 
lopper d'obscurité qu'à l'éclairer, surtout lorsque , 
accordant à chacun la même croyance , on ne con« 
sultepmnt les symptômes. M. B. fait cowister cette 
nature essentielle dans la phlogose des vaisseaux 
blancs de l'arachnmde ventriculaire, et soutient que 
c'est là le point de départ des autres altérations pa- 
thologiques , soit du cerveau , soit des organes éloi- 
gnés. Il appuie jBon opinion sur la'^structure de l'a- 
rachnoïde, sur ses fonctions, et sur l'examen des 
lésions organiques trouvées après la mort. Elle dif- 
fère de celle du docteur Goindet^ puisque ce der- 
nier eroit le cerveau primitivement enflammé. Sui- 
vimt l'une et l'autre manière de concevoir la mala- 
die , répanchement est l'efTet ou la suite d'une in- 
flammation qui n'a pas été assex grave pour faire 
périr le malade dans les premiers temps ; et l'on 
doit conclure que, lorsqu'on ne voit point d*eau 
épanchée, c'est que la collection n'a pas eu le temps 
de se former. Une conséquence découle de cela , 
c'est que la plupart des auteurs auraient présenté la 
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maladie sous le nom d'une terminaison qui n'est 
h^î'^te"^*" pas même constante. Au reste , il est beaucoup plus 
aisé de^faire cette observation que de lever la dif- 
ficulté. 

Voici comment M. B. termine le chapitre du 
pronostic : n II reste démontré que, toujours grave 
et terrible f l'hydrocéphalite a cessé d'être aujour- 
d'hui une maladie incurable..... Elle est beaucoup 
plus grave chez les adultes que chez les enfans..... 
A son début, elle offrira de plus grandes espérances 
, que lorsqu'elle sera arrivée à la deuxième période; 
et , parvenue à la troisième , elle sera toujours au- 
dessus des ressources de l'art L'hydrocéphalite 

sub-^iguë offre en général moins de danger que celle 
qui est aiguë. Les trois variétés sont fâcheuses...». ; 
mais , par les soins méthodiquement administrés , 
l'hydrocéphalite inflammatoire est la plus facile à 
guérir, et ta nerveuse se montre la plus, rebelle. » 

M. B. dit que lorsqu'un vésicatoire appliqué sur 
l'occiput ou à Ja nuque, des sangsues aux tempes , 
des sinapismes aux membres inférieurs , un émé- 
tique , rétablissent parfaitement , et d'une manière 
très-prompté , la santé de ceux chez qui apparais- 
sent les premiers symptômes d'une hydrocéphalitet 
on doit croire que le mal , cédant sur-le-champ au 
remède , n'a pu alors parcourir ses périodes. Avant 
qu'il trace le traitement à y opposer, il examine 
les moyens thérapeutiques qu'on a vantés contre ce 
mal. Si quelque chose peut donner au médecin une 
juste défiance, c'est le grand nombre de ces moyens : 
calomélas , purgatifs , diurétiques , préparations 
scillitiques , digitale pourprée , gratiole , arnica , va- 
lériane , alcohol nitrique , terre foliée de tartre , 
liqueur de corne de cerf succinée , infusion de 
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«endres de genêt et de baies de genièvre concassëeSf 
boissons sudorifiques , délayantes, mucilaginettses 9 pi^aïUe*^^^" 
évacuations sanguines y vin généreux , alcali volatil 9 
quinquina, phosphore, émétique, vésicatoires ^ si- 
napismes, pédiluves chauds, cautère actuel, ven- 
touses , séton, cautère, potentiel , opium , musc^ camr 
pfare, et tous les autres caïmans et antispasmodi- 
ques; sternutatoires , bains de vapeur, bains ordi-. 
naires , applications chaudes , émollientes sur la tête , 
froides et glaciales , aromatiques, alcohoUques , et 
jusqu'au trépan , ^e n'a-t-on pas mis à contribution 
et indiscrètement prôné pour attaquer Phptdrocépha* 
lite? et quels. sont, parmi ces moyens, 'ceux vrai- 
ment utiles qui n'ont pas été rejetés sans raison ? Je 
me garderai bien de m'arrêter sur eux ; seulement 
îe dirai que i dans l'examen un peu ennuyeux qu'en 
fait notre auteur, on aperçoit très-souvent le fiond 
de sa pensée , mais que sa modestie ne lui a point 
permia de la dire toujours. Si de nouveaux essua 
confirpuaient les assertions de M. Blaud sur l'effet 
. de la compression des artères carotides > on pourrait 
en espérer une heureuse application au traitement 
de l'hyplropisie aiguë des ventricules du cerveau dans 
la première période. (Voyez BiM. méd. , n"" 284 $ 
page 145, et le cahier de jdinvier dernier de ce 
Journal.) ^ ^ 

Le plan de traitement méthodique que notre au- 
teur expose ensuite est adapté d'abord à l'hjdrocé- 
phalite en général, puis à chaque variété et aux 
complications. C'est de cette manière qu'il concilie 
et qu'on peut concilier la contradiction apparente de 
plusieurs méthodes curatives..Il commence par éta- 
blir que les indications que présente la maladie ne 
sont point les mêmes dans les trois périodes : I«e 
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butf dît-il « est| dans la première # de combatM 

Hydrocé- l'irf îtation et la congestion locale : dans la seconde, 
phalite. " . t 

de liitier con t rèi l'exhalation séreuse augmentée ; dans 

la troisième , djè déterminer l'absorption de l'épan- 
cheœent, de soutenir les forces, et de réveiller l'ac- 
tion viti^le» 

Je ne suivrai point M. B. dans les mojens peut- 
être trop nombreux qu'il emploie; mais je ferai ob« 
server qu'il semble ne pas assez- se rappeler que, 
dans la troisième ou dernière période , la faiblesse 
générale tient en partie au moins à la oompreasion 
du cerveau, et que les forces musculaires sont en* 
gourdies , opprimées , plutôt que détruites» Ce qu'il 
dît des moyens hygiéniques me paraît renCsrmetr de 
tt^ès««ages préceptes. Je vais le rapporter à la lettre : 
« Une précaution bien essentielle est d'éloigner do 
malade tout ce qui peut l'exciter, au phjsiqu» comme 
au moral. L'air de l'appartement sera plutôt frais 
que chaud : FoTifCROiLL avait observé que la cha- 
leur de l'atmosphère aggravait le mal. le malade 
sera placé dans un lieu peu éclairé, et éloigné de tout 
bruit. Il sera couché horizontalement , mais la tète 
âevée et appuyée sur un oreiller un peu dur. La 
diète ne sera pas rigoureuse , excepté let premîeiis 
jours; mais on interdira les alimens échauflanst et 
l'on ne permettra que l'usage des bouillies i l'eau pu 
au lait , les fruits d'été crus ou cuits. On évitera si|r- 
tout de Çxer l'attention par des objets minutieux eu 
capables de trop exercer les foi^ctions intellectuellea. 
On s'ipterdira également tout ce qui pourrait con- 
trarier le malade, le chagriner, lui faire de lar peine 
ou trop de plaisir ^ une émotion vive quelconque sera . 
toujours funeste. On ne le fera point causer ; la con- 
versation l'appliquerait trop. Bnfin , on ne Uii lais- 
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serii voir ni les objets ni les personnes qui pour- 
raient réveiller en lui quelque grande passion. » phalftel^^^"^ 

Telles sont, dans le livre de M. B. , les choses que 
j'ai crues particulièrement dignes d'attention. Sans 
idée favorite , il évite presque partout de se livrer 
aux écarts d'une imagination qui veut expliquer : < 

c'est l'état de la science sur l'hydrocéphalite , qu'il 
expose beaucoup plus d'après les autres, dont il 
rapporte toutes les opinions et tous les faits ^ que 
d'après sa propre observation. Soif livre doit donc 
être considéré comme une compilation ; et c'est in- 
ntîlement qu'on y chercherait le earaetère original 
des écrits de Whytt, de Fcthergil^, de M. Coin- 
dit , etc. , sur le même sujet. 

L'ouvrage dont je viens de rendre compte devrait 
servir d'exemple pour quelques autres maladies , 
dont il serait également utile de rapprocher, dans 
un tableau , tout ce qui a été écrit sur elles , afin 
d'offrir des points de départ ou des termes de com- 
paraison pour des recherches nouvelles. Mais que 
ceux qui prendront cette tâche difficile et ingrate 
aient soin surtout, en citant les auteurs, d'indiquer 
le titre de leurs ouvrages , et en alléguant les faits , 
de désigner les lieux précis oii on les trouve. Chaque 
alinéa du livre de M. B. fait connaître , pour ainsi 
parler, les observations et l'opinion d'un nouvel au- 
teur ( j'ai énuméré quatre-vingt-dix noms différens, 
dont plusieurs défigurés , dans un moindre nombre 
de pages ) , et nulle part on ne lit le titre des ou- 
vrages ; de sorte que, par cette omission^ M. B. a 
rendu impossible les vérifications que l'on voudrait 
faire, et privé sa production du caractère d'auto- 
rité qu'elle devrait avoir. Si elle était demeurée 
encore inédite , on doit croire qu'elle ne mériterait 
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point ce reproche , ni plusieurs autres qui tiennent 
plus à la forme qu'au fond de l'ouvrage , et qu'on 
pourrait également lui faire. 

L. B. ViLLEBMi. 



Programme du concours pour la chaire 
d^anatomie et de la connaissance exté-- 
rieure des animaux domestiques j à 
TEconomie royale d^économie rurale 
et vétérinaire dj^lfort. 

(Voyez le n* de janvier, page i4o.) 



u " Première séance. •— Considérations générales sur 

rrograrame. ^ ° ^ , 

Tanatomie; histoire de cette science; son utilité 
pour le vétérinaire; ses rapports avec les autres par- 
ties de l'art ; manière de l'étudier. 

Deuxième séance. — Principes constiluans du 
corps animal. Tissus organiques. Organes. Appa- 
reils d'organes. 

Appareil de la locomotion. I^es os. Les carti- 
lages. Les muscles. Les ligamens. Les articulations. 

Troisième sèUnce. — Appareil de la digestion. 
Organes de la déglutition. Les estomacs. Les intes- 
tins. Organes accessoires. 

Appareil de l'absorption. Les pares. Les lym- 
phatiques. 

Qjiatrième séance. — Appareil de la respiration. 
Les poumons. 

Appareil de la circulation. Le cœur. Les artères. 
Les veines. Les capillaires. 

Appareil des décrétions. L'assimilation. 
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Cinquième séance. — Appareil de la Stensibilité. 
Masse encéphalique. Nerfs. Organes des sens. Programme. 

Appareil de la génération. Organes du sexe mâle. 
Organes du sexe femelle. Produit de la génération. 

Sixième séance, -— Exercice pratique. Dissection 
des muscles , des nerfs et des vaisseaux. > 

Septième séance.. — Considérations générales sur 
la connaissance extérieure des animaux domestiques. 
Histoire de cette science. Importance de son étude 
pour le vétérinaire. Principes de (a beauté. Règles 
de proportions. Expression physîognomonique. Ex- 
pression pathognomonique. > 

Huitièm>e séance. — '> Histoire naturelle générale. 
Zoologie. Espèces. Variétés. Racetf. Familles. In- 
fluence des climats. Influence des habitudes. Ma- 
nières d'examiner et de choisir les animaux que l'on 
veut acheter. Ruses des vendeurs* Inattentions des 
acheteurs. Signalemens. 

Neuvième séance. — Matière médicale. Bota- 
nique. Pharmacie. 

Dixième séance, --^ "Exercice théorique et pra* 
tique sur là maréchallerie , sur la jurisprudence vé- , 
térinaire, sur la pathologie interne et chirurgicale. 

Onzième séance. — Économie rurale. Considéra- 
tions générales ^ur les lois physiques, sur les lois 
chimiques et sur les lois physiologiques. 

Douzième séance. — Argumen notions. 
Le Concours sera ouvert le i'"* mai 1819- 
U aura lieu à l'École royale d'économie rurale et 
vétérinaire d'AUort, en présence d'un jury spécial , 
conformément à l'article 22 du décret du i5 jan- 
vier i8x3« 
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MM* les concurrens seront tenus de se faire in- 
rogramme. g^^jj.^ d'avance t soit au bureau d'agriculture du mi- 
nistère de l'intérieur, rue de Grenelle^Saint-Ger- 
main « m^ loi, soit à la direction de l'École d' AlFort. 

lU devront être Français ou naturalisés en Franœ. 

Ils seront tenus de produijre le diplôme de méde* 
cin-vétérînaire , ou celui de maréchal-vétérinaire , 
qu'ils auront obtenu dans l'une des Écoles d'AHbrf 
ou de Lyon. > 
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Bibliogra- Trai^ analyàftte des fiivrês essentielles , con- 
tenant la théorie et là pratique générales et parti- 
culières de ces maladies; ouvrage présenté à la So- 
ciété de médeoiiie de Paris , et accueilli par c»tte So- 
ciété. Par J.-F. Caffin, docteur-médecin de la Fa- 
culté de Paris , etc. , eta 

Deuxième édition ; 2 vol. in-8^ A Paris , chez 
CrouUeboisi libraire 9 rue des Mathurins, n"" 17. — 
1819. Prix, 6 fr., et 8 fr. par la poste. 

Une analyse longue et détaillée de cet ouvrage 
ayant été présentée dans ce Journal > tome 4^« 
page 202^ nous y renvoyons les lecteurs. Il nous suf- 
fira ici d'en extraire ce passage remarquable "de 
M. Nacquart, auteur de l'analyse.... cr J'engage, 
dit ce médecin , les médecins pour qui tout n'est pas 
préjugés enracinés « routine aveugle, asservissement 
absolu aux idées reçues , à lire l'ouvrage de M. Caf- 
FIN : je leur pnmiets qu'ils seront indemnisés et par 
les idées qu'ils puiseront dans ce Traité analytique 
des fièvres , et par celles qu'il leur suggérera. » Nous 
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ajouterons seulement que nous croyons devoir ap- 
peler l'attention sur la mauvaise foi avec laquelle Bibliogra. 
les personnes intéressées, et ensuite leurs trompettes P^^^* 
littéraires à gages , ont feint , dans ces derniers 
temps y d'avoir ignoré presque jusqu'à l'existence de 
ce traité de M. Caffiic , publié en i8iz, vendu pu- 
bliquement, analysé dans l'un des journaux de mé- 
decine les plus répandus. D'ailleurs , dire qu'on ne 
l'a pas consulté, passe encore, quoique cela ne soit 
guère excusable lorsqu'on écrit sur le même sujet 
qu'iin auteur récent : mais pourquoi feindre de li'a* 
voir pu s'en procurer un seul exemplaire? 

Èlémens de Paihologie générale et de Physio- 
logie pathologique; par L. Cailliot, docteur en 
médecine j ancien n\édeGin en-chef des armées na- 
vales et de la marine \ de la Société de la Faculté de • 
médecine de Paris \ de la Société médicale d'ému- 
lation de la même ville , de celle des sciences et 
arts de Strasbourg , Rochefort , et de celle de mé- 
decine de Bruxelles, etc. 2 vol. in-S!" imprimés 
par Cpapelet. Prix, 12 fr., et i5 fr. franc de port 
par la poste. 

A Paris, chez Caille et Ravier, libraires, rue Pa- 
vée-Saint- And ré-des- Arcs , n® 17. 

Traité des Poisons , tirés des règnes minéral , 
végétal et animal , ou Toxicologie générale consi- 
dérée sous les rapports de la physiologie , de la pa- 
thologie et de la médecine légale ; par M. P. Or- 
riLA, médecin par quartier de S. M«, etc. , etc. 

Seconde édition^ revue, corrigée et augmentée. 
2 vol. in-8*. Prix , 16 fr. 

A Paris, chez Crochard, libraii^, ,rue de Sor- 
bonne, n^ 3. — 1818. 

Du caractère de l* Inflammation , de la congés- 
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tion et de répancbement , pendant la vie et après la 
phie. * ' mort; dissertation pour servir à l'anatomie patholo- 
gique, à la nosologie et à la médecine-pratique; par 
M. Caffin 9 déjà nommé. 

A Paris , chez Compère jeune , libraire , rue de 
l'École de niédecine , n^ 6. — 1819. 

Essais sur les Maladies héréditaires^ considé- 
rées sous les rapports de leur nature , de leur origine 
où formation « de leur transmission , des moyens 
d'en prévenir la transmission , de corriger ou dé* 
truire les dispositions à ces maladies , et d'en empê- 
cher le développement; enfin^ du traitement qu'elles 
réclament , une fois qu*elles sont développées. Par 
A. Petit , docteur en médecine de la Faculté de 
Paris , membre du conseil de Salubrité publique et 
de la Société de médecine de la même ville , cheva- 
lier de l'ordre royal de la Légion d'honneur. 

Mémoire sur la Réùention d^ urine , produite par 
les rétrécissemens du canal de l'urètre « ou Parallèle 
des trois principales méthodes qui ont été employées 
jusqu'à ce jour pour le traitement de cette maladie; 
parallèle dans lequel on prouve, par des faits, la 
prééminence et l'innocuité du traitement par le caus- 
tique perfectionné par l'auteur; lu à l'Institut de 
France y par le même M' A. Petit , docteur en 
médecine, etc. Prix, 3 fr. 5o cent. 

A Paris, ehez Gabon, libraire, rue de l'École de 
médecine; Méquignon-Marvis, même rue; Gro- 
chard , rue de Sorbonne , n*" 3 ; et Croullebois , 
rue des Mafchurins-Saint- Jacques , n^ 17. — 18 18. 
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RÉCAPITULATION. 

PliM mniU élivalion du mercure 

Moînore éléTalioi) du mercure ,. 

Elévation moyenae 

Ptni griuid degré de clialenr. -^. 

Moindre degré de chaleur '. . . 

Chalaor moyenae .' 



770,58 le i 
746,83 le 
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MOIS DE DÉCEMBRE 1818. 



O 

c 

C/3 



I 



n 

► Ci 

^ o 
r H- 



▼BNTf. 



VARIATIONS DE L'ATMOSPHÈRE. 
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CouY. , broiiil. , idem , idem. 

Idem , idem , couvert. 

Idem , trift-nnagetix , naageux brnmeax. 

Nuageux , brouil. , i|ne1q. éclaîrcit 1 idem. 

Pluie , brouillard , brouil. , pi. âne, bronill. 

Gouv., brouil. hum. , nuageux y cour, par interv. 

Couv. , pL av. le ). t pi. 9 bronil., couvert. 

Giuv. , l^ger brouil., pluie fine , pi. par interv. 

Idem , couv. y léger brouil , nuageux. 

Idem, couvert , brouil. humide, idem» 

Beau ciel , léger brouil. , nuageux , coavcrL 

Idem , beau ciel , nuageuxt 

Idem , id. , id. 

Idem, nuageux, idem. 

Nuageux f brouil . id. , oouv. , brouiL 

Couv. , brouil. , gréa. , couv , brouil. , omg. , brouil. 

Ciel tr. , brouil , idem , beau ciel.^ brouil. 

Beau ciel , brouil , couv. , brouil. , couv. | brouih ép. 

Brouil. ép. *el hum. , brouil. ép. , id. 

Idem , id. îd. 

Couv. , brouil. , id. , pluie fine. 

Idem , lég. nuag. à Thor. , beau ciel , beoniL 

Idem « couv. , brouil , idem. 

Cour, y léger brouil. , id. , id. 

Idem, id. , id. , 

Idem, id. , beau ciel, brouillard. 

Beau ciel , brouil. , idem , idem. 

Cour. , brouil, , idem , idem. 

Beau ciel y brouil., beau ciel , léger broail. y id. 

Nuageux , brouil , couv. , brouillard , id. 

Couvert, brouillard, id. , id. 
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Qbserçations d Hallucination ; pdr M. Es- 
QUiBOL , membre résidant (i) 

Première observation. — M.**, âgé de 
quarante -trois ans, d^un tempérament san* mentak/ 
gnin, préfet d'une grande ville, accusé faus- 
sement de haute trahison, se croit désho- 
noré , puisqu^il est soupçonné d^avoir trahi 
son devoir : il se coupe la gorge avec un ra- 
soir. On le transporte dans une ville voisine. 
Guéri de sa blessure, il se persuade qu^il est 
entouré d'^pions. Il est d'autant plus for- 
tifié dans sa croyance , qu'il entend des voix 
qui lui disent de se défier de ses domestiques, 
parce qu'ils l'ont dénoncé : ces voix l'accu- 
sent d^avoir trahi ; elles lui répètent qu^étant 
déshonoré j il n^a rien de mieux à faire que 
de se tuer. La voix d^une dame , qu'il dis«^ 
tingue très-bien , lui dit d^avoir confiance et 
courage. Ces voix se servent tour à tour de 
toutes les langues de TEurope qui sont fami«» 



(i) Les Rédacteurs n*ont dû retrancfaer aucun des 
détails y en apparence minutieux , dans lesquels est 
entré M. Esquirol , dans les observations qu^on va 
lire, tis sont caractéristiques de TafTection qu'il veut 
faire connaître. {N. desK) 

T. 66 de la CoLS" de ia^^Sér. Mars. I9 
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lîères au malade ; il les entend aussi distîncte'- 

AUénation , / • r 

wentaie. ment qoe si les personnes étaient présentes : 
il a quelque peine à les comprendre lors- 
qu'elles emploient la langue russe ^ qu^il parle 
lai-même avec difficulté. Souvent il se met à 
l'écart pour les mieux écouter ; il leur répond 
souvent 3 souvent il les questionne, les défie ^ 
les provoque; elles le mettent en colère. Ces 
voix se foi|t entendre quelques minutes après 
son réveil; quelquefois elles Féveillent, ellefe 
Pempêchent de s'endormir. Il est convaincu 
que ses ennemis ^ à Faide de conducteurs^ de 
moyens mécaniques, peuvent deviner jusqu'à 
ses plus intimes pensées ^ et faire arriver jus- 
qu'à lui les reproches, les menaces, les av& 
sinistres qui Taccablent. D'ailleurs ; il raî^ 
sonne à merveille , il est d'une politesse par- 
faite. Il passe l'été dans un château ; il reçoit 
beaucoup de monde pour se distraire. Lors- 
que la conversation Pintéresse, il n'entend 
plus les voix ; si elle languit , il les eiitè'nd , 
il quitte la société, se met à l'écart pour mieux 
entendre ces perfides voix, qiyi commencentà 
l'intriguer. L'automne suivant, il vient à Pa- 
ris : ces voix le Isuivent encore; elles lui ré- 
pètent de se tuer, ne pouvant survivre à son 
déshonneur; mais il veut attendre d'être jus- 
tifié. Il se rend chez le miqisire 49 la pQliçgi 
qui raccuQi]|§ très-bien, et lui dpAae un» 



lettre 'fiatterae et propre à- te rpsiuren U'Soti , . 
wtixtait de cpeE le i»in)9tce; p^l^, presque m»m«if. 
éuasiftôt ^« voÎJt i'jQl}$è(li3Dt çQçorjqi. Je me 
xÛ!i^'k:ffSïS^ jhôtçl ; il ^0 proipçiiiait <Jaqs la 
CM>w, fl souvent autour d'un pwl3. W pae re- 
)çoit poHment» ïcn m'.assuran.t qu'il n'est pgînt 
malade. Le JeiideiQaiù,xuêûie réceptioa. p^ps 
ce jour, il e^t plu^ agit^ : il va chie;e un a^ij , 
povir Jui coufièr sa fille , Ig^e d§ i douze à 
quiffQrzp $U3. Le soir, .^près. s'être euipopté, 
il re^te p^ité. JLe lendemain , à 1^ pointe du 
ïRUr, il se reQd à la préfecture |ij9 pfllice, 
pwr 'déclarer qu!^il a une fille; qu'il yeut lui 
laisser i4tacte la niépaoir,^ de 3Qu pé9:ç ; qjUi'jl 
ne cédera AUX importuns, qui Tex^citent a se 
lûer que lovsqn!il ^era pleinement justifié. ]Ue 
jour même il e^t confié à mes spiï^s. 
• iPetid^çt plas d'un mois j il restée seul dans 
son appartement 3 m^Pgeafi^ pieu, pe dormai^t 
que qufJque^ heures > se. promenant à grands 
pas y comme un homme préoccupé. Jl se re- 
fuse à toute sorte dereitiède^, p^rce qu'jU n'eçt 
point malade. Il a de TemlDOopoint , son ^teii^t 
est fleuri ; il est jd'une polite^e parfaite , et 
caui^ très-bien. Après un inods^ il pjajait dé- 
sirer que j'aloDge m£% visites. Je m^ hasarde 
à lui parler de sa maladie et des motifs de.son 
séjour. Il me donne des déta^s sur les causes 
de sa position , et sur les vois: qui le pour- 
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suivent sans cesse. Il écoute mes raîscnfiicr' 

' Aliéiialion . . , j • * 

mentale. mens ; mais je ne le persuade pas. Les notH 
velles' politiques , Tapproche des puissances 
européennes sur Paris ^ lui paraissent des 
fables inventées pour sonder $^s opinions. 
Vers la fin du mois de mars 1814, après une 
longue conversation , je Fengage k me fiiire 
visite , pour qu'il puisse s^assurer, par I^nspeo- 
tion de mes livres ^ que je dois être médecin : 
il me refuse. Mais trois jours après, croyi^il 
me prendre au dépourvu , il me propose de 
venir dans mon cabinet : j^accepte aussitâf. 
Après avoir long-temps parcouru mes livres^ 
il me dit : « Si ces livres ne sont pas mis ici ex- 
près , cette bibliothèque est celle d'un mé- 
decin ». Quelques jours après eut lieu le siège 
do Paris : il resta convaincu que c'était un 
exercice à feu. Le Roi proclamé , je lui re- 
mets les journaux aux armes de France : il les 
lit avec intérêt ; mais il croit qu'ils sont sup- 
posés , et que je les fais faire pour sonder son 
opinion. Cest ce qu'il me dit franchement 
après huit jours : alors [je lui offris de le Con- 
vaincre , en venant se promener avec moi 
dans Paris ; il s'y refusa. Mais , vers Je i5 
avril , il me dit tout à coup : a SortoD9>nous? » 
et , dans l'instant , nous allâmes au jardin du 
Roi , où il vit d^ soldats de toutes les nations. 
Alors il me serra la main, en soe disant : a Je 
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vois bien que J^om ne m^avez pas trompé. 

1 j • • / • • ^ • t Aliéoalion 

J étais malade ^ je suis guén : je n ai pas be- mentale» 
soin d^en vdr davantage ; je suis convaincu. » 
Nous rentrâmes ; et dès ce moment , les voix 
cessèrent dl lui parler aussi souvent ; il ne les 
entendait plus que le matin. Il était persuadé 
que c^était un phénomène nerveux. Il se fit 
appliquer quelques sangsues , se mit à Tusage 
des eaux minérales purgatives. Après un mois^ 
il alla à la campagne, où il jouit tfune santé 
parfaite , malgré des chagrins violens. L'an- 
née suivante , il a perdu sa fille unique , qui 
faisait son bonheur et son espérance.. U est 
retourné dans son pays natal. 

Deuxième. obserçat. — Mademoiselle Ch.,. 
d'une taille élevée , cheveux noirs , les yeux 
grands et vifs , peau brune, habitude du corps 
maigre , poitrine Sélicate , caractère vif > f rès>^ 
susceptible. 

A un an, petite vérole. ~ A douze ana^ 
menstrues, jH^écédées de chlorose et de co- 
liques, pendant trois mois;. depuis,. mens* 
trues peu régulières , peu aboadantes. — A 
quatorze ans , elle devient unoureuse d-un 
jeune homme aveo lequel elle est élevée. Soii 
amant étant mort,, elle devient , h seize ans^ 
triste y mélancolique ,. refuse de manger ,. et 
passe plusieurs jours , à divers intervalles , 
sani rien prendre. Depuis, elle a des céph»T- 
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lalgies , des maux d^estomac ,. elle dort peu , 
mentale. elle a deà rêves ; la plus petite contrariété lui 
cause des convulsions; elle a dés synèbpés, 
surtout après qu^elle a mangé» -^ Â dix -^ sept 
ans ^ nouvelle inclination ^ qui disn^el sa mé-- 
lancolie et tous les accidens nervetix. — A 
dîx-neùf aiiis^ elle pcîrd ses parens^ résfe sans 
téteource : inappétence 5 menstrues régulières. 
Elle redevient méldncplique, désirant la mort, 
se réjouissant souVent de l'idée qu'elle allait 
mourir. — Elle est prise de déliré , qui se re* 
nouvelle tpus les jours pendant cinq à sept 
heures. Dans lès intervalles de calme > cépha- 
lalgie, refus de niariger. Elle maigrit beau- 
coup , eut des rhumes , les menstrues cou- 
lèrent; elle eut la fièvre tierce, puis quarte^ 
puis quotidienne , avec délire pendant les aio» 
ces. — Pendant lé délire , eilè voyait ses jpa- 
rens morts à ses côtés, ce qui la faisait tomber 
dans linè grande tristes^. 

'a vingt ans , là Sainte- Vierge lui apparat, 
assise auprès de Dieu , la cènkoknt et Tassn- 
rànt qu'elle l'avait prise Sôus sa prot^tioti.— > 
Gèttb àp^arifîbn àYâÂ^liëu tBus les joatt fm- 
dant le délire. —La dùri^' de là itiâlaâié fiit 
d'an àh. / 

—-A firigi-tfâii ahs, son àimànt P^adt 
côït^fomisè i éHé prit dte chà^id , yôtdM 
môiirii', et potér cela nié VoitB^phîs Matig»* 
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Attrèsf quinze ](fùïs Jabstineûfce , eHéfomba .^ 
dum txà état qu'èfHe né petit éstp^rîibèr; mm» meifule. 
lîM Itfi àppârtif , M demanda d'un ^n âë 
t^k trèa^dgréable lès motifi qui là poi'fâftèfïlÉ 
k se détruire : <t Parce qu*oU nié fait de I« 
peine » ^ répondit-elle. Aprèfi uti tôàg Mfré-' 
tien ^ Dieu Ibi ordonna de vivro ittfalgré tdàtea 
le^ Muffi^tices qui Tattendaietit encore. It 
exi|;ea (f elle le serinent qu'elle lië ferait rien 
pour se détruire. Elle prêta ce sermeiiti & e^ 
remarquable qu'ayant eu depuis dtixx abcès 
avec impulsion au suicide ^ elle en a été tou^ 
}ûur6 empêchée par ïe souvenir de ce sernSôHf . 
Ce second accès a duré plusieurs uk)is. 

A vihgt-ctfiq ans èf demi, elle quitte toh 
pny^. Peu après ^ elle devient grosse * 6è ^tti 
Tafflige beaucoup. Pendant sa grôs0eMè ^ syb- 
tope plusieurs fois par jour; elle deviëut hf-^ 
dropique, ictérique : cepéûdaut^elle âcèètiche^ 
heureusemebt. Depuis y santé dbanc^laute ^ 
croyant qu'elle va mcmrit : au reste ^ elle dé- 
sire la mort. 

A vingt-neuf ans ^ seconde gj^osàesse irèà- 
orageuse, avec dessjmcopes, sans hydropisie;: 
cDliquesi atroces , «ceôècfaemeïit heureux. 
EHe sort de la mateî^nité le diidëttfe jour; elle 
lie tiourritpiti. Retrteée tlm^i elte^almndonnée 
de son àmaut , sâfis^ tmêmrt^, accablée de^ 
chagrin , elle travailla nùlt et fMt. - 
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Le lo avril i8i3 ^ réduite à la plus affreuse 

Aliénation ... 

menuie» misère , succombaut de besoin et d'affliction , 
elle se rend à Féglise ^ y prie pendant trois 
heures , et se promet d^aller se confesser et de 
se convertir* Elle sort avec plus de courage^ 
et se met à travaiUer. 

Après qudiques jours ^ elle eut une fièvre 
brûlante , et passa plusieurs jours sans man- 
ger. Elle vit , comme la première fois , Dieu 
qui lui apparut à huit heures du matin : elle se 
vit tran^ortée au sixième ciel ; elle y vit des 
choses très-belles , dont le souvenir lui est en- 
core agréable. Cet état dura huit à neuf 
heures. Dieu lui apparut plusieurs fois ; maïs 
Jésus-Christ lui apparut plus souvent^ et lui 
donnait des conseils ^ lui ordonnant de pari» 
aux hommes. Elle passa plusieurs jours sans 
manger 9 parce qu'étant en communication 
avec Dieu, elle croyait pouvoir s'en passer. 
Elle voulait travailler, et ne pouvait rien 
faire. Elle craignait de passer pour folle. 

— Après trois semaines de pareilles visions, 
le s8 avril elle fut agitée. — * Le 3o , elle dianta 
par la croisée ; le soir , elle déclama , annon* 
çant aux hommes de grands malheurs^ par- 
lant de sa vertu , de ses désordres, de sa pé- 
nitence. Elle alarme de ce qui tombe sous sa 
main, menaçant ceux qui rapprochent comme 
des profanes. Révoltée lorsque des personnes 
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de sa connaîssance s'approchaient d'elle, elle ^^. ^ 

révélait leurs torts , les accusait et les repous- menuie. 
sait avec horreur. Sa sœur elle-même fut re- 
poussée avec mépris. 

Le i^ mai, uu médecin de quartier étant 
venu auprès d'elle , elle lui ordonne , au nom 
de Dieu , d'annoilt^er les malheurs qui mena* 
cent la France , qui bientôt sera dans les fers. 
Le 3 mai, elle est envoyée à THôtel^Dieu. Elle 
n'a pu dire ce qui s'est passé jusqu'au 5 mai 
i8i3, joilr de son entrée à la Salpêtrière. 
Elle y a beaucoup chanté , beaucoup parlé , 
sans trop pouvoir s'en rendre compte. Elle a 
cru y revoir le médecin qui y était, très-pâle. 
Elle voulait faire des miracles et guérir les 
aveugles. 

Le 5 mai , délire général , cris , chants , 
agitation. — Le 7 / menstrues , avec exaspé- 
ration des symptômes. — Le 20 mai , alterna- 
tives de calme et d'agitation. Dieu lui a or- 
donné d'avertir Tempereur : elle connaît les 
traîtres , les hommes de la cour. Elle est très- 
occupée des dépense^ de Fétat; elle parlé avec 
fierté^ elle crache souvent. 

En juin^ au retour des menstrues, exaspé- 
ration. — > Juillet , ^em. Bains tièdes , bois- 
sons rafraîchissantes. — - Août , calme. Elle ré- 
pond juste. Bain tiède. — Septembre , bien. 
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Sommeil^ retour à la raison; céphalalgie^ 
meauie. menstrues retardées de quelques jours. 

{Ep décembre , très- bien. Elle rend compte 
de son délire. Pendant son «éjour, Dieu lui a 
apparu bien souvent , et lui parlait. Pendant 
rhiver, elle a été bien. En janvier, elle a eu 
une affection scorbutique ^oleute, qui a af- 
fecté toutes les dents ; mais elle, n^a point 
cessé de paraître raisonnable. Sortie le i5 
avril 1814. 

Depuis sa sortie ^ elle n^a pas cessé d^avoir 
les mêmes idées , et le désir d^anponcer à Na- 
poléoii ce que Dieu lui avait dit. Elle lui fit 
eq effet passer une lettre. 

Gomme cette lettre fut reçue, elle se Jper- 
suada qu'elle avait sauvé la France ; e^le fut 
calme pendant quelque temps : mais la mi- 
sère Tacéablant, ne pouvant trouver d'ou- 
vrage , elle retomba dans sa mélancolie. Elle 
eut le désir de se détruire ; elle alla plusieurs 
fois à la rivière : mais elle fut retenue par le 
souvenir du serment qu'elle avait prêté à Page 
de vingt-trois ans. Elle eut du délire , écrivit 
plusieurs lettres très-déraisonnables , quoique 
sa conversation fut très-suivie. Elle sollicita 
sa rentrée à Thospice , et fut admise le 21 
juin i8i5. 

Ellô était ttès- maigre , yaune, ËnHaniej 
triste ^ dormant peu. Bu lait ^ des bdinâ 



( ^99 ) 
tiédes .une boisson rafraîchissante , cmelqaes ^ ,. , . 

légers purgatifs 3 la rétablirent proritptBmétiK meflUie. 
Au Hidifr d'août^ elle était très-bien ^ et avait 
rô^rts Ponvrage. 

f Pendant Thiier^ elle eut une âffectioii scor- 
butique qui se porta sut il^ mâchoires. Elle 
eut la tête enflée ; mais die ne dérfaisoilnaii 
pas. • 

Depuis un aiii cette fille , aujoQrd%Uï âgée 
de trente-trois slûir , èkt employée au servies» 
-di^ÉglBiaisôn. Elle jouit de toute sa rttisôn^ 
et rab est d^iin caractère très-gai. Elle tîi 
téHienient conraiûiûué de ce qui doit aitiver 
par f accoxnplili^tnent de ce qui lui avait été 
aiftioncé , que « je serai folle , dit-elle , encore 
deux ans y jusqu^à ce que les évéhdmens 
muaient prouvé que tout ce qui ni'a été pîëdit 
n'est que mensonge et folie. » 

Troisième observât. — ^ Madame de y 

âgée de quarante - sept ans y d^nne taille 
moyenne , les yeux bleus ^ Thabitude dli co|ps 
ïûÉiffre , ayant toujours eu une sauté délicate y 
d*un caractère vif, mais très-doux, avalif été 
menstruée à quatorze ans y sans a^ctdent« 

Mariée à vingt-ûn ans , elle devint grosse à 
vfiigt-trôîs. Sa côuchë fut heureuse. Elft ne 
Aôûriit pa3 : mais, trois semaiâe^ ajpfés sa 
couche, elle eut une affection intestinale^ qui 
é jîebîsté depuis, qui lui a fait ciontractèr Tha- 
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bifude de prendre des lavemeos; ce qui lui 
iiicDUie« a donné des hémorrJaoïdes. 

A trente- un ans, secoilde grossesse , pen- 
dant laquelle son caractère devient diffiqile> 
capricieux. Elle accouche heureusement , 
nourrit son enfant, revient à son caractère dé 
bonté : la nourriture la fatigue , raffection 
abdomine devient plus grave. 

A trente^huit ans y elle: a des idées mysti- 
ques , se persuade qu'elle ne doit vivre avec 
son. mari qu'en vue de fkire des enfai 
Dieu 3 et que son mari a des idées tr< 
restres. Néanmoins elle devient enceinte , elle 
accotiche heureusement, nourrit son enfant » 
et lui prodigue des soins excessifs , parce qu^il 
est né d'après des vues saintes. 

Ces idées se dissipent y et madame de 

jouit d'une trè&-bonne santé jusqu'à Fâge de 
quarante-six ans.^lors elle perd sa fille aînée , 
qui était mariée depuis peu : elle affecte beau^ 
coup de résignation, pour soutenir le cou- 
rage de son mari au désespoir. En même 
temps, elle lit plusieurs de ces prophéties qui 
courent dans le monde; elle lit Tapocalypse, 
les psaumes. Ces lectures la préoccupent sin- 
gulift'ement : dès le mois de janvier 1817^ 
elle parle souvent des événemens prédij^.à la 
France. 
Enfin, elle assiste, au commencement da 
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lEiars , au service pour racmîversaire de la 
mort de sa fille. — Le 5 mars^ tout à coop^ mtuuieî*^* 
ctis , convulsions. EUe parle sans cesse de 
Dieu 9 qui lai a apparu , et qui lui a annoncé 
de grands événeniens. Le ciel lui a été ou- 
vert ; elle y a vu sa fille , qui lui a dit que la 
France allait passer sous le règne de la grâce 
et de la justice; qu^un messie allait paraitre 
pour se mettre à là tête de sa nouvelle église 
et du gpuve^rnemenf ^ et que tout le monde 
serait, heureux. Cet état a duré sept heures. 
Lorsqu'elle a été plus calme , on lui a proposé 
de venir à Paris rielle s\ est refusée. On hii a 
dit que Dieu Pordoniliait : elle est descendue 
aussitôt de son appartement ; les chevaux 
étaient à la yoîture ; elle est arrivéç le 6. . ♦ 

Le 7 , nouvelle crise , convulsions , cris. 
Elle bat son mari ^ sa femme de chambre ^ 
parce qu'elle les prend pour des diables. Elle 
se désespère que le diable ait pris la figure 
des personnes qu'elle chérit le plus. Elle est 
conduite chez M. Pin£L. Elle y va paisible- 
ment s parce que M. Pinel doit être instruit 
comme elle. On la Qpnfià à ses soins et aux 
miens. 

Rien ne trahit ce qui se passe .dans son es- 
prit. Elle n'a nulle inquiétude de l'absence 
de son mari , ni de se trouver avec des étran- 
gers. Le Içndenainj elh me témoigne quel*^ 
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... . que confiance : îm lui expose les motifs de Mjpb 

Alirnation * n • -i 

lueuuie. séjour : eUe rit de mon erreur^ et m engage 
à me préparer aux grands événemens. D^ail- 
leurs , elle vit comme tout le monde , causé 
peu ) rit quelquefois 9 90^ déraisonne janiais, 
joue le boston le soir. 

Le lo m^rs, après une lon^e conversa- 
tion , dans laquelle elle expose fout ce qu*elle 
a VU ^ tout ce qn^ori lui a dit , tout' ce qu^elIe a 
lu dai^s les livres saints, elle fait.ui^ traité 
avec moi ; et nous écrivons un accord , d'a- 
prè) lequel il est convenu que si le. messie 
n^est pas venu le 25 mars , elle consent à passer 
pour folle , et elle se soVçaettra aux remèdes 
de M. PiNEL et aux miens. Cette dame est 
calme , gaie ; elle assiste à la messe tous les 
jours ) elle cause comme tout le monde, ne 
parle à personne des idées qui passent dans 
sa tête; son ton est calme /excellent, et elle 
cause à merveille sur tout. Seule avec moi, 
elle hasarde quelques mots sur ses prophé- 
ties, et par intérêt pour moi. Il est impossible 
d'avoir plus de conviction , plus de calme , 
plus de discrétion. * 

Quatrième ohserçat. — Madame N, ..., 
âgée de quarante - quatre ans, d'une taille 
élevée, cheveux châtains, yeux bruns vifs, 
face: colorée , tempérament sanguin, mère df 
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famille, et jpijiissaqt d'i^Defpi'i b^iine $Mrté<A ' 

d'ji^i gr^n/i sei^B,, Qara0tèrJe^^ai , iriai^iç^atêté, i ^"4i^'''* 

A X4g^^ d^ :qiiar^Qte-un;aa^» Qnnpii3saxit 
4aqs la rqe, on lui ^a je^té noe poiée dei icjssive 
Ijyà^e fiir le çQrp3. iEUe était iuea$truée alors : 
les menstrues ont cessé , et n'ont plus reparu:. 
; -7- A quai:ante - qnateP aA3>, ellO: ^ <wi jane 
dispute , à ]§ 9uite de laqueUe ^Ue a été ^o;- 
voyée.à Ija- police, pu elle a. ^41 ua violeni 
accès' de <jolèr©,= ' 

; -r-Esit. eçitrie à 1^ Salpêtrière Ip ig:no^ 
v^eifxlffp i3i6 , après avoir p^ssé qi^q inyQis à 
Çl^Lr^çton. Cette femme ne 4é^§iiKM9|iepa$ 
habitjUeUement ; mai^ çUe .est agitée, que}r 
quiefpis.elie pleure; el)e s'hahiiled'upiepïdr 
«i^/rç l^J2(arre, Mais yoici ce qu'elle r^owt^ 
^veo le plu^ grand sang-^qid et le tçndç U 
CQOvictiou :. 

-JEt§pt à Cliarentpu, elle a vu Jé&us-«Chris?t , 
q^i lui a apparu en espril ppur.que lies autriç^ 
{i^J&.vj^enipas. ILyen^U h prendre |^^r le 

Ixras, |e| la ,cfm(|i)isai^^9Q^ une chap^lk )9UAe 
q\],V e^f ^^rifi le jardifi^ Il lui a dV plusieurs 
ip^ quUl n'y aurait plus de guerres ni de 
malheqrs« le peuple s'étant converti. 

Depuis qu'elle ^t à la Salpêtrière, il vient 
la visiter tous )es spiïs. U lui a |Nromis une 
récolte b^tiye et 4rès-abondantè ; il lui don- 
nera des rentes , comme il en a fait 4 vm^ 
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femme qui est à Chareoton ; il envoie dans 
nieuuie. M celIuIe des odeurs les plus suaves 5 celles 
dn jasmin et de Torange. — Sur son mur ^ il a 
fait peindre des paysages , des lointains , et sa 
cellule est éclairée tous les soirs des plus bril- 
lantes étoiles. 

Cinquième observât. — H. .... , âgée de 
cinquante-ùn ans, marchande foraine, n'avait 
eu ses menstrues qu^à Tâge de vingt-quatre 
ans. — Sujette a la céphalalgie, aux coliques; 
elle 'est mère de trois enfans. Pendant sa der- 
nière gros^3Sse, âgée de trente-six ans, elle 
lisait Tapocalypse et les livres de revenàns. 
Souvent ses lectures Peffraient ; sa couche est 
laborieuse ; peu après elle croit voir des 
flammes. A trente -six ans, elle emprunte 
quelque argent pour obliger un parent. L^an- 
née suivante , le créancier Pinquiète ^ la me- 
nacé. Tourmentée par cette dette , et se pro- 
menant dans le jardin de sa maison, le diable 
lui apparaît , lui propose de signer un papier 
avec le sang tiré du petit doigt de sa main 
gauche, ef lui promet k sômtne qu'elle doit 
Après de longs débats, elle écrit. sa retioncta^ 
tion à Dieu et son dévouement aH diable : 
aussitôt la terre tremble sous ses pieds, sa 
maison est ébranlée par un tourbillon do 
vent qui brise les toits. Dans le même ins-- 
tant ^ le malin esprit disparait , emporte le 
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corps de cette femme , et ne laisse sur la - 

-1 T j- Il •* Aliéiialion 

terre que son simulacre. JLe aiabie excite mentale. 
Timage de son corps à commettre divers cri- 
mes; elle est dévorée par les flammes de Ten* 
fer; elle n'a point de sang ; elle est insensible ; 
elle restera éternellement sur la terre . à moins 
que quelque savant ne trouve le moyen de 
forcer le diable à lui rendre son corps cr^é» 
Cette femme, depuis Tâge de trente^sept ans, 
est dans le même état : elle a aujourd'hui cin-^ 
quante-un ans* 

A ces faits j'en pourrais joindre un très- 
grand nombre de semblables. Us me parais- 
sent suffisans pour servir de texte à des con^* 
sidérations que je communiquerai dans Tun 
des prochains numéros du Journal. 



Observation d'aune rupture des attaches 
xlu diaphragme aux côtes , et d^un dé- 
chirement de ce muscle dans son corps 
charnu , accompagnée de quelques ré* 
flexions sur les blessures de cette cloi" 
son musculeuse ; par M. Coutelle , 
ancien chirurgien des armées^ 

I 

C'est en vain qu'on s'appliquerait à trou- 
ver au diaphragme une influenée sur les au- 

T. 66 de la Col. 5« de la 2" Sér. Mars. 20 
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, très parties du corps , proportionnée à Tcpî- 
diaphragme, nîon de ceux qui lui font jouer le rôle le plus 
important dans la machine animale. Après 
avoir médité cette opinion avec le plus grand 
soin , après avoir suivi les liaisons nerveuses 
qui font correspondre le diaphragme avec 
toutes les autres parties, nous u^avons vu 
entre elles et lui aucun rapport extraordinaire. 
L'observation nous a même montré une es- 
pèce d^indifférence. Dans les affections les 
plus graves du diaphragme , telles que Tin- 
flammation de sa substance, nous n^avQns 
jamais rencontré , ni ce rire convulsif , dit 
sardonique, annoncé par tous les auteurs aa^ 
ciens et répété par quelques modernes , ni ce 
délire, cette perturbation de raison qui pré- 
cèdent les deux observations d^Ambroise 
FâR£ , observations dans lesquelles on ne re- 
trouve aucun de ces symptômes qu'il redoute 
tant Quant aux accidens que Ton a remar* 
qués quelquefois dans les blessures, ou les 
ruptures du diaphragme, ils paraissent dé* 
pendre entièrement de Fétranglement des 
viscères abdominaux par Touverture qui lepr 
a donné passage dans la poitrine. Ils sont ab- 
solument semblables à ceux qui surviennent 
dans les hernies étranglées, puisqu'ils sont 
toujours en raison de la petitessQ de l'ouTeiv 
ture , et qu'ils sont nuls si cette dernière Ust 
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assez graudepour qu'ils y saient libres. L^ob* 

.... -j_ j ^^ Rupture dit 

servation suivante va prouver cette dernière ai«|^rag»ne. 
assertion. 

Le i6 germinal , ah 8, un homme âgé de 
cinquante-neuf ans , fort , vigoureux , bien 
constitué , cocher de petites voitures des en- 
virons de Paris, tomba à la renverse en 
montant sur son siège : il se fractura la cuisse 
droite. On le porta chez lui, où il resta deux 
jours au lit , ne recevant que des secours peu 
proportionnés à la gravité de son accident ; 
on se borna à envelopper le membre , et à 
y faire des^bmentations. 

Le troisième jour on apporta le malade à 
rHôtel*Dien , où l'on reconnut une fracture 
de la partie supérieure de la cuisse droite ^ 
sans plaie , ni contusion violente ; mais avec 
im raccourcissement de plusieurs travers de 
doigt. 

L^état général du malade ne présentait 
aucun symptôme alarmant ; seulement il 
toqssait , et crachait abondamment des ma ^ 
tières muqueuses : le pouls était presque dans 
son état naturel. On pansa la fracture; et Ton 
donna des expectorans adoucissans. Il rendit 
d^ailleurs très-bien compte de son accident. 
Pour atteindre son siège , il était monté sur 
la roue , en faisant effort ^vec les deux mains , 
dont Fane saisissait le siiége ^ et l'autre la por« 
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tière. Dans cet état de suspension , la voiture 
diaphwgme, s'était renversée sur lui. H ne sut dire si son 
pied avait été pris entre les rayons de la 
roue. 

Le lendemain de son entrée à Thôpital y on 
ne remarqua rien de particulier , si ce n'est 
une toux pras fréquente et des crachats plus 
abondans , épais et puriformes ; il avait assez 
bien reposé la nuit. On soupçonna dès-lors, 
Tétat de la poitrine. 

Le cinquième jour de la chute, il fut 
trouvé sans changement remarquable ; il 
souffrait peu de la cuisse. 

Le sixième jour , il était moins bien ; il 
avait passé toute la nuit dans l'insomnie. La 
toux était plus fréquente et plus fatigante; 
le pouls était plus faible : il se plaignait d'un 
malaise général qui augmenta toujours ; il 
s'affaissa peu à peu , et mourut sans symp- 
tôme grave , après une agonie courte et peu 
douloureuse. 

Cette mort prompte et inattendue causa 
la plus grande surprise ; on ne savait à quoi 
l'attribuer, et l'on ne pouvait que présumer 
quelque lésion organique dans le poumon, 
d'ajnrès la toux et les crachats. On ouvrit 
donc la poitrine pour rechercher quelque 
suppuration ou quelque autre altération da 
poumon. Mais au grand étonnement du chi** 
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rurgîenenchef derhôpiial, eï des nombreux — - 

assistans , dès que le sternum fut soulevé , il aiapLagme! 
s^échappa de la poitrine une grande portion 
du tube intestinal. Le sternum ayant été com- » 
plétement enlevé , on vit les intestins occu- 
pant la cavité gauebe de la poitrine dans toute 
son étendue 3 depuis son tomme t jusqu^au dia- 
phragme. Nous soupçonnâmes bientôt une 
hernie des intestins i travers cette cloison 
musculeuse. Voici ce que nous montra l'exa- 
men des parties. 

L'arc entier du colon et une partie des in- 
testins grêles occupaient la partie anté-- 
rieure de la cavité gauche du thorax. L'es- 
tomac , placé derrière les intestins , couvrait 
la totalité du poumon gauche. L'épiploon 
entier avait été entraîné dans la cavité du 
même côté ; le poumon fortement comprimé 
et refoulé dans le sommet de la poitrine, 
avait à peine le volume du poing ; livide et 
très-gorgé de sang , il ressemblait^u poumon 
d'un enfant mort- né , ou à celui de certains 
péripneumoniques chez lesquels il paraît 
carnifié ; il ne contenait d'ailleurs aucun 
foyer purulent, et semblait privé d'air. Coupé 
par morceau, et jeté dans un sceau plein 
d'eau , il gagnait le fond du vase. Le poumon 
droit, très-sain, adhérait seulement à la plèvre- 
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costale 5 comme cela se rencontre dans beau- 



Raptoredu 

diaphragme, coup de cadavres. 



Tous les viscères de Tabdomen étaient 
très-sains. — Â Texamen du diaphragme , on 
trouva ce muscle séparé des côtés de la poi- 
trine ^ depuis le milieu du sternum , dont il 
avait été arraché ^ ainsi que de toutes les 
c6tes gauches auxquelles il s'attache.. Cette 
rupture laissait un grand intervalle entre les 
bords^ de la division de ce muscle et les 
côtes. De plus ^ il y avait une fente de deux 
pouces de long y selon la direction des fibres 
charnues ; elle commençait à la rencontre des 
parties cartilagineuse et osseuse de la vraie 
côte gauche , et se dirigeait vers le pilier du 
même côté. — La rupture des attaches da 
diaphragme aux côtes y était en travers des 
fibres charnues ^ à environ un pouce de Tin- 
sertion de chaque languette. — Il y avait 
fracture d'une côte gauche. 

Si l'observation que nous venons de rap- 
porter est favorable à notre assertion sur le 
défaut de sensibilité extraordinaire du dia- 
phragme , divers faits rapportés par les au- 
teurs ne sont pas moins concluans^ quoi^ 
qu'ils lui paraissent contraires au premier 
abord. Ouvrons Paré, livre 9, chap. 32 ; 
Senne RT , t. 3 , lib. 2 , par. £, cap. 20; Wan- 
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SwiETEN, comm. în Boeeh. ^ aphor. 170; 
Mqrgagni , épist. , LUI ^ art. 3 ; leurs ob$er- au^Cg^^ 
vatipiis présentent le même résultat. 

*PahÉ a vu deux blessures du diaphragme ; 
Time en sa partie tendineuse ^ et dont le ma- 
lade n^ouru^le troisième jour ; « et lui ayant ^ 
dit-il, ouvert le ventre inférieur, ne peus 
trouver son estomach ; ce qui me fît grande- 
ment esmerveiller. • . • Mais ayant diligem- 
ment considéré , cogneus enfin qu^il estoit 
monté dans le thorax, encore bien que la 
plaie du diaphragme ne fu3t plus grande 
qu'à mettre le pou|ce. » 

L'autre blessure avait été faite par un coup 
4'arquebuse. « Le malade mourut daiis une 
grande douleur au {ietit vent|:e, comme UTie 

colique et fust trouvé en la capacité 

du thorax une grande partie de Tintestin 
colon bien remply de vent, qui estoit entré 
par le trou du diaphragme fait par la bles- 
sure ; toutes fois n'estoit ce trou suffisant qu'à 
mettre le boiJit du petit doigt. ï^ 

Sennert avait appris d'André SchAto le 
fait suivant : « Un étudiant , tourmenté par , 
les idées les plus noires, se perça de sa propre 

épée aux portes de la ville Quod vul-^ 

nus intra duos menses sanatum fuit^ ut 
œger satis henè sïbe habere videretur. » 
Frappé de nouveau des pensées les plus ab* 
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Z r surdes, onelaues mois après son accident il 

Rupture du ^ ^ t r 

diaphragme, rctomba malade, eut des vomissemens abon- 
dans de matières noires , et mourut dans des 

m 

sueurs froides et la lipothymie. « Vepre- 
hensum est vulnus per diaphragma trans- 
fossum fuisse in ipso nen^eo circula. » Le 
poumon gauche était détruit par la suppura- 
tion. « Ventriculus lotus ascenderat in s> 
nistrum ihoracis latus , et cor cum cap* 
sulâ suâ depulerat in dexterum latuSy ubi 
et viçus ille y post acceptum vulnus ^ ju- 
hebat obserçare pulsum cordis. Cor ari^ 
dum et labefactum erat; copiosa autem 
aqua in capsula cordis. » 

Van-Swjeten ne rapporte point de fait qui 
lui soit propre. On pourra consulter, dans ses 
commentaires , son opinion , qui est conforme 
à celle que nous avons émise sur le défaut de 
sensibilité extraordinaire du diaphragme. 

Un homme, dit Morgagni , reçut un coup 
de couteau au milieu du sternum : il éprouva 
des accidens alarmans au premier moment ; 
mais ils se calmèrent. Il survint de la toux , de 
la diarrhée : il périt le sixième jour. La ca- 
vité gauche de la poitrine était pleine de sang, 
ainsi que le bas-ventre# Le médiastin^le péri- 
carde, le ventricule droit du cœur, le dia- 
phragme , étaient intéressés par la blessure. 

Si nous comparons maintenant ces diver 
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faits avec celui dont nous avons donné les — • 

feri/ Rupture du. 

détails^ nous voyons que la seule diiiérence diaphragme. 
qui les distingue consiste dans la grandeur de 
l'ouverture du diaphragme. Il n'y a pas de 
coliques, de vomissemens dans le premier, 
parce que l'ouverture étant très-grande , les 
parties herniées n'ont pas été pincées , étran- 
glées ; au lieu que dans les autres histoires , la 
plaie étant étroite , parce qu'elle avait été 
faite par un instrument étroit , l'estomac et 
les intestins ont été pinces , étranglés. Cet 
étranglement seul est la cause des accidens 
que nous avons vu être absolument les mêmes 
que ceux qui ont lieu dans les hernies étran- 
glées. La médecine clinique , l'autopsie cada- 
vérique, nous ont montré plusieurs fois que 
l'inflammation du diaphragme n'est point 
suivie des accidens que l'on annonce dans la 
plupart des livres en traitant de la para- 
phrénésie. 

Note des rédacteurs. 

Le travail de M. Coutelle est d'un intérêt 
réel. Ce praticien est peut-être le premier qui 
ait appelé l'attention des observateurs sur le 
peu d'étendue de la blessure ou de la déchii 
rure du diaphragme , comme cause , sinon 
unique , du moins principale des accidens le 
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plus ordinairement mortels qui surviennent 
dia"phra^è! alors. On doit regretter qu'il ne soit pas entré 
dans des détails plus circonstanciés sur Tétat 
des parties dans le cadavre du sujet de son 
observation. Est-on fondé à conclure , de son 
silence sur Faplatissement extraordinaire de 
la partie supérieure de Tabdomen , donné 
en quelque sorte comme signe pathognomo* 
pique de la rupture du diaphragme avec pas- 
sage des viscères abdominaux dans la cavité 
de la poitrine , par M. P£RCY , dans son bel 
article Rupture du diaphragme ( Dict. des 
sciences méd,, tome 9 , page 214) , que cet 
aplatissement si remarquable a^avait pas Heu 
dans le cas en question 5 et qu'ainsi il ne se<r 
rait pajs aussi constamment produit en pa- 
reille circonstance que le donne à entendre 
lustre Professeur ? ou plutôt ne peut-on pas 
penser que 5 comme il arrive si fréquemment 
aux observateurs les plus scrupuleux , M. Cou- 
telle n'aura dirigé son attention que sur un 
seul objet, Tétat pathologique du diaphragme5 
et la cause spéciale qu'il attribuait aux acci« 
dens survenus chez son blessé ? 
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Observation adressée par M. Delaportb , 
docteur en médecine à Vimoutier , 
sur une Entérite chronique açec diar- 
rhée , et catarrhe vésical accompagné 
de la sortie y par la voie des urines, d^un 
ver lombric d^ençiron sept pouces de 
longueur. 

(Séance du 7 juillet i8x8.) 



M. BIchot 9 qui fait le sujet de cette obser* ^ 



vation , était un horloger, maigre , d'une faible cbroniqu". 
' constitution , et d'un grand appétit* Il fut 
sujet aux convulsions dans les premières an- 
nées de sa vie, et eut ensuite la teigne. 

A douze ans 5 après une peur vive et une 
marche forcée , il fut affecté , au mois de no- 
vembre , d'une fièvre putride , qui se chan* 
gea , vers le vingt-unième jour, en une fièvre 
tierce , qui ne céda qu'au printemps. Depuis 
cette époque , il éprouva une toux sèche, et 
resta sujet à des hémorragies nasales très-fré- 
quentes; enfin, à vingt-deux ans, il fut affecté 
d'uue fluxion de poitrine. 

Fendant les années suivantes^ M. Bichot 
éprouvait périodiquement , en juin et dé- 
cembre , un dévoiement qui durait pendant 
huit jours. Il s'apercevait aussi , depuis long- 
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f emps^ que ses urines étaient souvent troubles, 
broDique. GÏ déposaient une matière blanche, épaisse et 
visqueuse comme le blanc d'œuf. 

C'est dans cet état de choses que M. Bîchot, 
qui travaillait depuis six mois dans une bou- 
tique très-humide, revenant d'un voyage par 
un temps pluvieux , ressentit des coliques 
très - violentes dans les diverses parties du 
ventre , accompagnées d'une grande diflSculté 
d'uriner, d'une constipation opiniâtre, et 
d'une soif extrême. 

Ces premiers symptômes n'étant point cal- 
més par l'emploi des émoUiens, M. Bichot 
me fit appeler. J'observai alors que le ventre 
était tendu, et que les douleurs augmentaient 
par intervalle, au point de forcer le malade à 
se ployer en deux, étant menacé de suffoca- 
tion ; son pouls était fébrile, il avait des sueurs 
froides , une grande altération des traits de la 
face , et il croyait ressentir un corps globu- 
leux qui remontait vers l'estomac et jusqu'à 
la gorge. Je fis en conséquence administrer un 
lavement composé d'un demi-gros de cam- 
phre et de partie égale d'assa-fœtida , et les 
accidens cessèrent presque aussitôt. 

Le inalade resta pendant quinze jours dans 
un état de calme apparent , après lesquels se 
renouvela toute la série d'accidens que nous 
venons de décrire ; et ces accidens cédèrent 
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encore à l'emploi de deux lavemens de cam-' • 



phre et d'assa-fœtida. ' , Entérite 

N , 5 ' M • T / • chronique. 

Mais , un mois après , il survint un dévoie- 
men^ considérable , qui. produisait jusqu'à 
trente selles par jour. Les déjections étaient 
séreuses , bilieuses et même sanguinolentes 
dans les premiers jours. Ces évacuations, peu 
abondantes , n'étaient pas accompagnées de 
tenesme. 

On observa dès-lors que le malade ne pou- 
vait aller à la garderobe sans uriner goutte à 
goutte ; que ses urines devenaient de plus en 
plus blanchâtres , glaireuses et épaisses ; que 
%Çi^ forces s'épuisaient au point de l'obliger à 
garder le lit. C'est 4jans cet état , après une 
nuit très-orageuse et des douleurs fort vives 
que le malade rapportait au bout de la verge, 
qu'il rendit , par le canal de l'urètre , un ver 
lombric mort, de la longueur de six pouces 
dix lignes. Le mèii^e jour on observa, à 
deux reprises différentes , la valeur de trois 
onces de sang évacué par le canal de l'urètre. 

Après ces accidens , l'état dp M. Bichot pa- 
rut s'améliorer au point de lui faire croire 
qu'il pouvait descendre à sa boutique \ mais 
bientôt il y éprouva du froid et un mal-être 
qui le força de se remettre au lit avec un 
tremblement considérable dans les.meûibres 
thoraciques et abdominaux. Dès-lors les éva- 



„ 7T cuafions devinrent plus fréquentes . de cou- 
•hroniqae* leur brunâtre , et 1 anaiblissement du malade 
fut au point qu'on ne l'entendait plus parler : 
on crut devoir le faire administrer. 

Cependant je parvins encore à relever 
les forces , au moyen d'un peu de vin d' A- 
licante, à Taide de la décoction blanche^ des 
pilules composées de térébenthine , d'extrait 
de cachou et d'opium , qui avaient déjà été 
employées dans le cours de la maladie. La 
décoction de rathania en boisson et en lave* 
mens 3 et les autres médicamens analogues 3 
furent mis en usage avec une apparence de 
succès telle, qu'en dix jours l'état du malade 
s'améliora au point que je crus pouvoir lui 
permettre de prendre quelques alimens lé- 
gers, et qu'il conçut encore quelque espé- 
rance de guérison à la faveur du printemps. 

Mais à peine un mois s'était écoulé , que le 
dévoiement reparut avec plus de violence ; 
les déjections étaient verdâtres ou noirâtres; 
! les forces s'épuisaient insensiblement, et M. Bi- 

chot mourut, le g février, avec tous les signes 
d'une pleine connaissance. 

L'ouverture du corps ne fut point faîte. 
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Rapport de M. Burdin jeune , secrétaire 
des consultations gratuites ^ sur V ob- 
servation précédente. 

( Séance du i6 février 1819. ) 

Nous devons regretter que Tobservation de 
M. DfiLÀPORTE soit rapportée isolément : elle , Eniérîie 

^^ ^ cbronique. 

aurait ofieft beaucoup plus d'intérêt si elle 
avait été rapprochée de faits qui présentassent 
une grande (conformité, et qu'elle eût été ac- 
compagnée des réflexions de l'auteur, dont 
sa modestie nous a privés. Un fait rare en 
médecine n'a aucune véritable importance 
qu'autant qu'il conduit à mieux connaître et 
guérir les maladies analogues qui attaquent 
l'économie animale. Quand il n'oSre pas cet 
avantage, il devient un ob j et de curiosité plutôt 
que d'utilité réelle. On ne peut d'ailleurs se 
dissimuler que l'observation qui nous occupe 
ne perde presque \ovX son intérêt faute d'être 
complétée par l'autopsia cadavérique. 

H me semble que plusieurs réflexions res- 
sortent naturellement de l'exposé de cette ma- 
ladie. Les unes se rapporteîit à la phlegmasie 
latente , à cette sorte de catarrhe chronique 
des viscères qui se développe quelquefois à 
l'insu du médecin et souvent même du ma- 
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» 

"—""^^ lade. D'autres réflexions peuvent naître de 
abroniqué/ la uature des moyens qui ont été employés 
pour combattre cette maladie ; enfin , il en 
est quelques-unes qui peuvent avoir rapport 
à l'expulsion d'un ver lombric par la voie des 
urines. 

Nous allons parcourir ces trois points le 
plus succinctement qu'il nous sera possible. 

1°. On voit, par l'exposé rapide de cette 
observation, que la personne qui en fait le 
sujet a eu une enfance très-pénible , qu'elle a 
été constamment faible , et qu'elle a éprouvé , 
à diverses époques , des maladies plus ou 
moins graves. Depuis huit ans, M. Bichot 
était affecté d'un catarrhe de la vessie , et de- 
puis bien plus long-temps il était tourmenté 
par des diarrhées qui se renouvelaient à des 
intervalles plus ou moins éloignés. 

Les premiers symptômes d'affection catar- 
rhale n'ayant point été arrêtés , dans le prin- 
cipe, par les moyens d'hygiène et de théra- 
peutique convenables, il a dû se développer 
insensiblement une phlegmasie chronique de 
ces parties , avec engorgement , épaississemeni 
et altération de leurs tissus. Dans cet état , il 
survient de temps à autre des symptômes 
d'inflammation , qui donnent lieu à des acci- 
dens passagers de rétention d'urine, ou de 
colique avec diarrhée violente : ces accidens 
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sont considérés comme la maladie essentielle ; 

- _ _ Entrrite 

on se contente de les combattre par des chronique. 
moyens variés, et lorsqu'ils sont dissipés on 
retombe dans une sécurité funeste : en effet, 
la phlegmasie peut faire des progrès plus ou 
moins lents, s'étendre sur les tissus voisins ; et 
lorsque la maladie organique devient mani- 
feste aux yeux les moins exercés, il est alors 
impossible d'y apporter remède. 

II est probable que si M. Delaporte avait 
pu vérifier, après la moirt, la désorganisation 
qui existait chez son malade , il eût aperçu 
une altération des parois de la vessie et de 
celles d'une portion d'intestin ; il eût remar- 
qué les adhérences qu'avaient contractés ces 
deux appareils d'organes, et il eût retrouvé 
les traces de l'inflammation qui avait produit 
l'ouverture par laquelle le vèr avait pu passer 
des voies dîgestives dans l'appareil urinaire ; 
et alors il aurait reconnu qu'il ne pouvait at- 
tendre qu'un succès éphémère de l'emploi des 
toniques et des astringens. 

Dans le cas où un malade succombe à une 
dysenterie chronique , on trouve ordinaire- 
ment, dans les gros intestins, un épaississe- 
ment de la membrane muqueuse avec diffé- 
rentes nuances de rougeur; des ulcérations 
nombreuses, avec destruction de cette mem- 

T. 66 de la Col. 5« de la 2« Sér. Mars. 2 1 
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brane y particulièremefnt dans les endroits ou 
nhron^quêr ^^ excrémens séjournent davantage, tels que 
le cœcum et la partie descendante du colon. 

Quelquefois on observe des érosions et des 
parties gangrenées , avec perte de substance. 

Ordinairebient la constriction des intestins 
phlogosés est relative à la durée de la phleg- 
masie et à Tépuisement du malade ; en sorte 
que lorsque Tinflammation a une marche ex* 
cessivement lente 3 comme dans le cas dont il 
s'agit , les parois se rapprochent ^ s^épaissis- 
sent, se confondent^ se désorganisent au point 
de former des squirrhes. 

Souvent Téconomie résiste long -temps à 
une désorganisation profonde du tube intes* 
final , parce que l'altération frappe plus spé- 
cialement les gros intestins, et que Festomac 
et les intestins grêles ont pu , en remplissant 
leurs fonctions au moins en partie^ reculer 
long-temps Tépoque funeste. 

En terminant ces premières réflexions sur 
Fhistoire de la maladie de M. Bichot , je pense 
que vous entendrez avec quelque intérêt l'ob- 
servation d^une maladie analogue que fai 
suivie il y a peu de temps y et que Tautopsie 
cadavérique a rendue complète. 

M..Lizdrde, maître de pension ^ âgé de 
soixante-dix ans , d^une constitution robuste , 
d^un tempérament sanguin , ayant les che- 
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veux châtain foncé, les yeux bleus, le visage 
coloré en rose , les muscles bien dessinés , le chr#oiq««. 
caractère doux , aimable et jovial , jouissait 
en apparence d^une bonne et belle santé. Pen- 
dant quatorze années que je l'ai connu , il n'a 
été inconmiodé que de quelques douleurs 
rhumatismales peu opiniâtres. Dans les six 
dernières années de sa vie , il allait deux ou 
trois fois à la selle chaque jour : ces évacua- 
tions , plus ou moins liquides , n^étaient jamais 
accompagnées de douleur. Pendant ce temps , 
il avait aussi éprouvé quelques indigestions ; 
mais elles ne dérangeaient pas l'appétit , qui 
était ordinairement fort bon. 

En septembre dernier^ étant à la cam- 
pagne chez des amis, M. Lizarde fut af- 
fecté ^ sans aucune cause bien appréciable ^ 
d'une gastro-entérite. La maladie, combattue 
par un traitement antiphlogistique , disparut 
en qudques jours ; mais il prit un purgatif 
qui produisit des vomissemens , des coliques 
et des symptômes inflammatoires plus vio- 
lens que les premiers. Ces accidens furent 
appaisés de nouveau par un traitement adou- 
cissant. Le malade revint à Paris ; il parais- 
sait avoir recouvré la santé. Cependant il 
supportait moins la fatigue , et quelques pro- 
menades un peu longues faites un mois après 
son refour , rappelèrent encore les douleurs. 
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II les supporta patiemment pendant quelques 

Entérite . . ii j • x x • 

chronique. jouFs; mais comme elles aevesaient toujours 
plus violentes, il me fit appeler le i5 octobre 
dernier. Je remarquai alors les symptômes 
suîvans : 

Ventre météerisé et douloureux , soif et 
nausées fréquentes ; constipation opiniâtre, 
fièvre, anxiété, air rêveur et inquiet^ coli- 
ques atroces , insomnie. 

Les saignées , les sangsues , les bains , les 
lavemens éraolliens, les fomentations , les 
boissons adoucissantes , les vésicatoires et au- 
tres moyens appropriés aux circonstances, 
conseillés par MM. Fouquier , Mac-Mahon et 
moi , furent inutilement mis en usage ; la ma- 
ladie s'aggrava graduellement, et se termina 
d'une manière funeste , après avoir causé 
pendant un mois des douleurs extrêmement 
vives. 

autopsie* — Ventre extraordinairement 
balonné ; rougeur livide çà et là sur la mem- 
brane muqueuse de Testomac , particuliè- 
rement vers le pylore, qui était dans Fétat na- 
turel ; aspect des intestins d*un rouge bruu, 
avec des stries longitudinales sur leurs cir- 
convolutions ; volume des intestins grêles ^ et 
du colon quatre fois plus considérable que 
dans Fétat naturel. Colon transverse gangrené 
dans Fétendue de cinq pouces de longueur 
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avec adhérence de sa surface antérieure à 

Entérite 

l'épiploon. Sa membrane muqueuse était al- chronique, 
térée et détruite sur une grande partie de 
cette étendue. Le rectum présentait , vers le 
milieu du sacrum ^ une altération de sa mem- 
brane muqueuse , et une désorganisation 
complète des deux autres membranes , qui 
étaient a l'état de squirrhe. Cette altération , 
qui occupait environ un pouce et demi de 
longueur^ et qui affectait Tintestin dans toute 
sa circonférence , avait déterminé un rétré- 
cissement qui ne permettait pas Fintroduc- 
tipn du bout du petit doigt. ^ 

Il est bien évident que la gastro-entérite 
était récente , et qu'elle avait causé tous les 
accidens observés dans cette maladie funeste; 
mais l'altération 5 qu'il était impossible de de- 
viner, est le squirrhe du rectum, qui s'é- 
tait développé dans le laps de plusieurs an- 
nées, sans autre incommodité que celle d'aller 
deux ou trois fois à la gar dérobe chaque 
jour. 

Ce squirrhe , que l'autopsie seule pouvait 
démontrer , rendait les digestions moins par- 
faites et plus laborieuses ; elles déterminaient 
un, sentiment de gène dans l'appareil diges- 
tif; mais elles n'étaient jamais accompagnées 
de douleur. Les évacuations alviues deve- 
naient d'autant plus liquides, que le rétrécis-^ 
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sèment du rectum était plus considérable. 

Entérite ^ «i* «• i«* à 

chronique. Les mdigestions , ordmaurement accompa- 
gnées d'une grande défaillance, prouvaient 
quelquefois les efforts infructueux du canal 
alimentaire pour remplir ses fonctions. L'exci* 
tation constante que produisait sur les intes- 
tins le résidu de la digestion, qui ne pouvait 
être évacué que lorsqu^il était abondamment 
pénétré de fluide muqueux : toutes ces cir- 
constances, dis-je, ont dû être cause dé- 
terminante de la gastro-entérite à laquelle le 
malade a définitivement succombé. 
I II esi probable que si M. Dëdvfortb 

avait pu vérifier les désorganisations qui 
existaient chez son malade , il se serait con- 
vaincu que le succès éphémère des médica- 
mens toniques et astringens devait être pas- 
sager , et que les symptômes aigus et récens 
auxquels le malade parait avoir succombé , 
étaient une suite nécessaire d'une affection 
chronique , qui , à raison de son ancienneté ^ 
devait avoir produit des altérations pro- 
fondes. 

^ Le traitement employé par M. D. dans 
les différens accès de diarrhée qu'a éprouvés 
son malade [, peut donner lieu à quelques 
réflexions critiques. On a pu remarquer que 
l'auteur de cette observation paraît s'applau- 
dir beaucoup du succès qu^il semblait avoir 
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obtenu de l'usage des toniques , des narcotî- Emérit» 
ques , et des asfringens ^ pour diminuer la cibronique. 
fréquence des selles dans la diarrhée , et qu'il 
attribuait la rechute du malade à de petites 
imprudences commises. 

On conçoit bien qu'un accès violent de 
diarrhée avec colique peut se trouver sus* 
pendu par l'action des toniques ^ antispasmo* 
diques et astringens dirigés dans l'estoinaCé 
Le premier eflTet de ces moyens s'explique 
par le rapport immédiat qui existe entre cet 
organe et les intestins , et il peut avoir lieu 
avant même que le médicament ait pu par- 
venir au siège du mal ; mais un semblable 
moyen ne doit être employé que rarement ^ 
et dans le cas de coliques violentes 3 qu'il faut 
calmer par un 'moyen énergique; autrement 
l'emploi de tous les excitans ne peut qu'aug- 
menter les progrès de la phlegmasie et rendra 
sa marche plus prompte ; il est même dou- 
teux que la suppression brusque de la diar- 
rhée puisse être une chose avantageuse dans 
le cas d'entérite chronique ; il est plutôt à^ 
craindre qu'elle ne détermine une nouvelle 
crise plus grave que la précédente. 

La saine pratique médicale conseille de 
s'en tenir 3 pour le traitement palliatif, aux 
adoucissans mucilagineux 3 gommeuXj etc.,^ 
comme étant les seuls substances capables de^ 
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modérer les douleurs , de ralentir les pro-^ 
chronique, grès de la phlegmasie , et de prolonger ainsi 
les jours du malade. 

Quant au traitement curatif de Tentérite 
chroniqae'^ dans le cas où il peut être mis en 
nsage , il consistera encore dans l'emploi des 
antiphlogistiques , en s'aidant des sangsues, 
des ventouses et des vésicatoires répétés au- 
tant que l'exige la gravité des symptômes. 

3** Il ne me reste plus que quelques ré- 
flexions à faire sur le fait assez singulier de 
la sortie d'un ver de sept pouces par le canal 
de l'urètre. Peut-être devrais-je, comme Tau- 
leur de cette observation , m'en abstenir. Que 
dire en effet sur un cas de maladie organique 
qui n'a point été constaté et vérifié par l'ou- 
verture du cadavre ? On ne peut qu'énoncer 
des conjectures sur le mode d'inflammation 
qui a pu faire contracter des adhérences 
entre une portion d'intestin et le corps de la 
vessie. Ainsi comme les ascarides lombri- 
coïdes se développent plus particulièrement 
dans les intestins grêles 3 et que. le colon est 
le siège principal de la diarrhée ; ou peut 
présumer que ce dernier a été affecté d'un© 
phlegmasie qui s'est étendue à la vessie; 
qu'il s'est formé des adhérences et des es- 
carres, qui, à leur chute, auront permis au 
ver chassé dans le colon de passer dans la. 
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vessie. Maïs il reste à concevoir comment 

1,. ^ • 1» /• 1 X • 1 Entéril* 

ouverture qui a livre passage a cet animal chronique. 

parasite , n'a permis à aucune autre matière 

de s'échapper par la même voie. 

Quoi qu'il en soit , on trouve dans les dif- 
férens auteurs un grand nombre de faits qui 
prouvent que des corps étrangers sont passés 
du canal alimentaire dans la vessie. 

Jules César Claudinus (i) rapporte l'ob- 
servation d'un enfant de sept ans , qui avala 
une aiguille d'un pouce de longueur environ, 
et qui ressentit de violentes douleurs dans les 
reins et dans la vessie pendant les deux pre- 
mières années ; il rendit à divers intervalles 
des petits' calculs , du sable, des vers, dont 
on ne donne ni le nom , ni la description , 
et des matières noirâtres et fétides. Il fut af- 
fecté de dysurie et ensuite d'ischurie ; enfin , 
au bout de cinq ans , après des efforts consi- 
dérables et souvent répétés pour uriner, il 
rendit un corps de la forme et du volume 
d'une grosse olive , qui était composé de 
l'aiguille recouverte d'une substance calcu- 
leuse. 

Plater, Borel et Bartholin citent quel- 
ques observations , desquelles il résulte que 



(i) Zodiac. Med, gall, apriU i68o j observât. 5* 
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des corps étrangers arrêtés dans le rectum 

Entérite r o , , . 

cbroniqiit. se sonf ouvert un passage dans la vessie et 
par le canal de Purètre. 

DlÉMERBROEK^ LanGIUS et BeKEDICTUS^ 

rapportent aussi des observations de per- 
sonnes qui ont avalé des épingles et des ai- 
guilles , et qui les ont rendues par la voie 
des urines. 

Il existe dans le vingt-cinquième bulletin 
des Sciences , publié par la Société philoma- 
tique, une observation de corps étranger 
passé des intestins dans la vessie. — Un mi- 
litaire fut affecté d^une hernie inguinale 
pendant un combat naval dans lequel il fut 
fait prisonnie j^. La hernie s^étrangla , et les 
intestins étaient gangrenés lorsqu'on lui fit 
Topération. Le malade guérit ^ en conservant 
un anus contre nature. 

Quelque temps après, étant revenu dans 
sa famille, il ressentit de violentes douleurs 
dans la vessie. Il entra à l'hôpital militaire de 
Beauvais , où on lui pratiqua l'opération de la 
taille. Le chirurgien fit Pextraction de cinq 
noyaux de prunes , et le malade se rétablit 
On apprit que ce militaire , avant Faccident 
de sa hernie , avait fait sa principale nourri^ 
lure de pruneaux. On inféra de cette cir- 
constance , que ces cinq noyaux s'étaient pla- 
cés dans le voisinage de Fanse d'intestin qui 
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formait la hernie ëtrauglée ; que la gangrène 
de rintestin s^étendait jusqu'à la vessie ^ et chronique, 
qu'à la chute des escarres, les noyaux avaient 
pénétré dans ce dernier viscère. . 

La sortie d'un ver lombric par une voie 
étrangère, me porte à vous communiquer 
l'observation d'un homme qui s'est présenté 
à vos consultations gratuites avec une tu- 
meur à l'aine , de laquelle il s'est échappé un 
ascaride lombricoïde. 

M* Gaucher, cordier, âgé de cinquante- 
deux ans , d'une taille moyenne , d'une forte 
constitution , d'une structure régulière , mé- 
diocrement charnu , cheveux châtains , jouis- 
sant habituellement d'une bonne santé , s'est 
présenté aux consultations de la Société le 
4 janvier 1818. 

Il se plaignait d'un engorgement des glandes 
inguinales du côté gauche, qui avait tout 
l'aspect d'un fort bubon vénérien. Deux mé- 
decins l'avaient assuré que cette affection 
était syphilitique ; mais il nous affirmait qu^il 
était persuadé du contraire ^ et qu'elle de- 
vait être attribuée à la fatigue et au froid. 

L'inflammation augmentait depuis quinze 
jours environ , elle causait une fièvre modé- 
rée , de la faiblesse et de l'inquiétude. Le 
malade , au lieu d'aller à la selle deux fois 
par jour, comme d'habitude j éprouvait une 
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Entérite constipatioD Opiniâtre ; néanmoins le ventre 

chioni«iue. conservait sa souplesse .ordinaire. Depuis 
quelques jours la bouche était pâteuse , Tap- 
pétit peu considérable, la soif assez vive ; il 
éprouvait aussi de fréquentes nausées. Nous 
prescrivîmes deux grains d'émétique , la li- 
monade, les bains, les cataplasmes émoi- 
liens, deux lavemens chaque jour,, le repos 
et la diète. 

Il revint à la consultation le 8 février 
suivant. Il nous apprit que le bubon ayant 
acquis un volume considérable , et les dou- 
leurs étant devenues atroces , il avait réclamé 
les conseils de M. Lebel , docteur en méde- 
cine , qui lui fit appliquer les sangsues sur la 
partie malade ,^ et lui conseilla un traitement 
antiphlogistique ; il nous dit que la tumeur . 
était abcédée le 20 janvier , et que le pus qui 
en était sorti n'avait point d'odeur. 

Il nous fit remarquer une plaie de trois 
lignes de diamètre , correspondante à une 
piquure de sangsues ; par laquelle il avait 
retiré lui-même un ver lombric, au moyen 
d'une petite pince. Cet animal, qui fut remis 
à M. Lebel , qui Ta conservé dans Talcohol, 
et que j'ai vu , a environ deux lignes et de- 
mie de diamètre, et cinq pouces de longueur: 
3M. Lebel ordonna,quelques jours après cette 
circonstance et successivement ^ trois méde^; 
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cinesquî purgèrent beaucoup le malade, et 
lui firent éprouver un très-grand soulage- chroJque!^ 
ment. 

L'observation nous paraissant curieuse , 
nous fîmes un grand nombre de questions au 
malade, qui nous apprit que, jusqu'à l'âge 
de quarante-sept ans, il avait souvent été 
tourmenté par la présence de vers lom- 
brics ; que depuis six mois il apercevait à 
Faine gauche une tumeur qui , dans le prin- 
cipe , ressemblait à un haricot ; que cette 
tumeur, qui disparaissait par intervalles , était 
devenue de la grosseur d'une forte aveliiie , 
qu'après une chute violente qu'il avait faite 
récemment dans un escalier , elle avait acquis 
le volume d'un œuf de pigeon, et que dès- 
lors elle devint douloureuse, et amena la série 
d'accidens que nous avons décrits. Ces ex- 
plications nous firent juger que la maladie 
était une hernie étranglée. Nous conseillâmes 
une nouvelle application des sangsues , et la 
continuation des mêmes moyens thérapeuti- 
ques prescrits précédemment. 

Le i5 février , l'engorgement était rouge, 
volumineux, et paraissait disposé à abcèder 

■ 

de nouveau sur un autre point; le malade, 
qui avait le ventre très-libre , urinait seize à 
vingt fois par jour ; néanmoins la fièvre avait 
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disparu^ les forces, le sommeil et Tappétit 
hroDique. revenaient A Fétat naturel. 

On conseilla un purgatif composé de cinq 
grains de diagrède , dix grains de calomélas ^ 
et un demi-gros d'extrait d'absinthe, pour 
s'assurer s'il n'existait plus de vers lombrics ; 
cette médecine, ainsi que les précédentes, n'en 
fit rendre aucun ; tous les autres remèdes or- 
dinaires furent continués. 

Le 22 février , diminution de la tumeur et 
de la douleur. Le malade rend des urines 
claires dix à douze fois en vingt-quatre heu- 
res. Quatre à cinq évacuations alvines pro-*^ 
voquées chaque jour par des lavemens. La 
santé se fortifie. 

Le premier mars , la tumeur presque indo- 
lente 3 mais encore inégale , ne présente qu'un 
volume médiocre ; la plaie qui a donné issue 
au ver est entièrement cicatrisée. Le malade 
a repris son travail ; néanmoins il continue 
Fusage des lavemens et de la tisane. 

22 mars. M. Gaucher est toujours mieu^ic 
portant; la tumeur s'efiace de plus en plus. 

19 avril, La santé parait encore meilleure ; 
la tumeur^qui est évidemment herniaire, no 
peut pas encore être contenue sans causer de 
la douleur au malade. On l'engage à ne faire 
aucun effort , à reprendre l'usage des bois- 
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sons adoucissantes et des laveraens s'il sur- ' 

1 t . . r» ^ Entérite 

venait de la constipation , et enfin à porter chronique. 
UQL bandage aussitôt qu'il pourrait en endurer 
Tapplication. 

7 juin. M. Gaucher a ressenti des douleurs 
à Paine gauche le 4. Le lendemain ^ il est 
survenu du gonflement et de l'inflammation 
qui ont renouvelé des douleurs atroces. L'u- 
sage des lavemens fréquens les a calmées. Dix 
sangsues 9 cataplasmes émoUiens^ bains ^ la- 
vemens ^ tisane de chiendent miellée. 

28 juin. Le malade a beaucoup soufiPert 
du 17 au 21 juin. La tumeur est moins volu* 
mineuse ; mais le ventre est encore tendu et 
douloureux 9 surtout dans le voisinage de 
l'aine gauche. Constipation que les lavemens 
ne peuvent vaincre. Eau de veau avec addi- 
tion de deux gros de sulfate de magnésie par 
pinte. Continuation des autres moyens. 

5 juillet Légères coliques, les 28^ 29 et 
3o juin. Depuis ce temps , tous les accidens 
ont disparu. Le ventre est libre, la tumeur 
offre deux pouces d'étendue dans son f^us 
grand diamètre : elle présente la forme d'une 
hernie , et paraît pour la première fois pou-« 
voir supporter une compression capable de 
la maintenir sans causer de douleur. On con- 
seille de porter ua bandage double ^ parce 
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qu'on remarque une disposition à une hernie 



rliroiiique. du CÔté droît. 



12 juillet. La hernie est maintenue par le 
bandage , sans douleur ; toutes les fonctions 
se font bien : le malade a recouvré toutes ses 
forces. 

Il est probable que, par les efforts plus ou 
moins réitérés et considérables qu'exigeait 
l'état du malade, une anse d'intestin était 
poussée vers l'orifice interne de l'anneau in- 
guinal , qu'elle a fini par s'y introduire , et 
s'ouvrir graduellement une i«sue à l'extérieur 
du ventre. 

Si M. Gaucher n'eût pas été un homme 
fortement constitué , les parois abdominales 
auraient cédé plus facilement à la pression 
des viscères , la hernie se serait formée plus 
promptement, elle aurait acquis plus de vo- 
lume , eX probablement que l'étranglement 
n'aurait pas eu lieu , ainsi que l'inflammation 
des glandes inguinales qui trompaient sur la 
nature de la maladie. 

Mais la réaction d-es parois abdominales 
balançant la pression des viscères, l'anse 
d'intestin et le ver qu'elle contenait, engagés 
dans l'anneau , ont été pinces fortement ; il 
en est résulté un étranglement considérable , 
qui a produit une escarre dont la chute a 
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permis à ranimai parasite de passer dans le 
tissu cellulaire d'où on Ta relif é «nsuitd. 11 est cw°qu^!' 
possible que, dans le cas dont il s'agit^ la pré- 
sence du ver soit une circonstance peu im- 
portante ; on conçoit du moins que tous les 
phénomènes auraient pu avoir lieu par le seul 
fait de Tétranglement. 

On conçoit aussi que si Tinflammation , par 
quelque autre circonstance particulière, avait 
fait contracter des adhérences de Tintestia 
avec la vessie, et entraîné une perte de 
substance, le ver lombric aurait pu passer 
dans la vessie , ei ensuite être expulsé par le 
canal de Turètre comme dans Tobservation 
de M. Delaporte. 

On pourrait citer une foule de faits ana- 
logues : néanmoins , ils deviennent fort rares ^ 
si ron exige la garantie que donnent l'exacti- 
tude et le nom d'un auteur famé. C'est par- 
ticulièrement sur les observations de ce 
genre que , sans affecter de défiance ou- 
trée, il convient d'éviter soigneusement une 
crédulité aveugle. Car , quoique les ascarides 
lombricoïdes ne puissent exister chez Thomme 
que dans le canal alimentaire , beaucoup 
d'autres rapportent cependant en avoir ren- 
contré dans les principaux organes , comme 
le cerveau, les reins, la vessie, etc. 

T.(AdelaColS^d€la2''Sir. Mars. 2% 
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——s Quoique ces histoires tiennent plus du 
•hronîque?^ meiveilleux que du vrai , elles ont cepen^ 
dant été admises de confiance par des per- 
sonnes crédules 3 ou répétées par des gens 
prévenus. Quelle confiance, en effet, peut-ou 
ajouter aux diverses ^observations des au- 
teurs qui rapportent avoir trouvé des vers 
dans le péricarde , le cœur ou les vaisseaux , 
lorqu'on parcourt tout Touvrage de M. Cor- 
visART, sur les maladies du cœur, sans 
trouver un seul fait analogue ? 



Extrait d^une obsen^ation , adressée par 
M. Félix Pascàlis , docteur en méde- 
cine y à New-^Vorck , associé étranger, 
etc. , etc. y sur une tumeur de nature 
inconnue , qui cerne le poignet gauche 
d^un homme âgé de quarante-cinq ans. 

(Séance du 5 janvier iSiQ.) 

Tnmeorda La tumeur dout il est question dans cette 
pojgneu observation est située autour du poignet gau.- 
che d^un mendiant âgé de quarante-cinq ans. 
Son diamètre est de plus de neuf pouces. EUe 
est inégale à sa surface , et peut être consi- 
dérée comme divisée en deux parties prin- 



(339) 
cîpales; Tune, subdivisée elle-même en plu- 

Sieurs lobes, se codi pose prmcipalemeiit dune poignet, 
tumeur en quelque sorte osseuse, ayant en- 
viron trois pouces et demi d'élévation et à peu 
près trois de diamètre , et d'une tumeur laté- 
rale, en manière d'appendice, plus petite, très- 
distendue , rouge et bleuâtre , contenant un 
fluide dont la fluctuation est évidente. — • 
L'*antre portion de la tumeur, située au-des- 
sous du poignet, semble être stéatomateuse, 
et cède sous la pression du doigt ; la peau 
est très-distendue sur la tumeur dorsale , mais 
elle est flasque et évidemment relâchée sur la 
tumeur inférieure. 

Ce ite masse s'étend jusqu'à l'articulation des 
os du métacarpe , de sorte que la main pa- 
yait y être implantée. Ce qu'il y a de remar- 
quable , c'est qu'elle conserve toute la liberté 
de ses mouvemens sûr l'avant-bras, et il en 
résulte manifestement que la tumeur, de 
quelque nature qu'on la suppose, n'a son 
siège que dans le système cellulaire et adi- 
peux sous-cutané , sans gêner dans leurs mou- 
vemens les tendons, non plus que les parties 
ligamenteuses de l'articulation du poignet, 
avec lesquelles elle ne semble avoir contracté 
aucune adhérence, ni même aucune espèce 
de connexion ; une ou deux branches des 
veines de la main et celles du bras sont ac- 
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^ crues de volume , et offrent beaucoup de va« 

Tumeur du , • . .- - 

poiguvt. rices en remontant vers le coude. 

Au sommet de la portion osseuse , ou du 
moins très -dure, de la moitié supérieure 
de cette tumeur, se trouvent quelques dé- 
pressions sensibles à Pœil , et que le sujet de 
l'observation dit être les cicatrices d^une 
blessure qu'il reçut autrefois sur le dos de la 
main, et de laquelle la tumeur qu'il porte 
maintenant a pris son origine il y a environ 
sept ans. Elle s'est accrue lentement jusqu'au 
volume qu'elle présente aujourd'hui. Il ra- 
conte aussi que s'étant coupé très-superfi- 
ciellement , par accident , sur la surface os- 
seuse et supérieure de cette tumeur; le sang 
en jaillit de suite avec force, et qu'on eut 
de la peine à l'arrêter par la compression et 
un bandage approprié. Cela serait d'autant 
plus surprenant ^ que cette partie de la tumeur 
est entièrement dure et compacte. 

Cet homme ne se plaint que du poids et 
du volume de cette énorme tumeur ; mais il 
a refusé formellement l'amputation du bras 
qu^on lui a proposée comme unique res- 
source; parce qu'il trouve dans sa difformité 
un moyen d'exciter la compassion publique 
et de soulager sa malheureuse existence. 

Note des Rédacteurs, — Cette observa- 
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tioa , de M. Pascalis , est privée d'un grand 
intérêt, celui de Tautopsie de la tumeur ^ sur 
la véritable naturef de laquelle sa description 
laisse Tincertitude la ^lus absolue^ que ne 
lève pas un dessin colorié ( fait par made- 
moiselle sa fille ) qu'il y a joint , et dont nous 
regrettons de ne pouvoir donner pour le mo- 
ment la gravure. 



y 



Analyse du Méconium de la vache ; par 
J. L. Lassaigne, préparateur de chimie 
à r Ecole royale yétérinaire d^AlforU 

(Séance du 2 février 1819. ) 

M. Bouillon-Lagrange avait déjà soumis 
à Texamen chimique le méconium des enfans ^°*iy»*** 
nouveau -nés, et il était résulté de se^ expé- 
riences que cette matière cou tient ^ pour cent 
parties 3 soîxante-di|p d'eau ^ deux de mucus ^ 
et vingt-huit d'une substance qu'il regarde 
comme le méconium pur , et qui se comporte 
comme une substance végétale. (^Voyez Bul- 
letin de Pharmacie^ tome V, page 294, 
année i8i3 ). Mais on n'avait pas encore exa- 
miné celui des animaux ; les circonstances ou 
je me trouve m'ayant permis de me pra— 
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- curer celui du fœtus d'une vache qui avait 
mécunium. servî aux démonstrations anatomiques da 
cours de l'Ecole; j'ai fait quelques essais ana- 
lytiques dont j'ai Thonneur de faire part des 
résultats à la Société. 

i*>. Ce méconium a une couleur jaune fauve 
très -foncée, une consistance molle et vis- 
queuse ^ ayant beaucoup d'analogie avec de 
la bile épaissie ; on y distinguait très-4)ien de 
longs poils d'une couleu» rousse ^ comme 
M. Bouillon-Lagrange l'avait obseiVé pour 
celui des enfans. 

Cette matière a premièrement été délayée 
avec une certaine quantité d'eau distillée^ et 
l'on" en a séparé , à l'aide d'une petite pince^ 
ces poils qui y étaient mélangés; ensuite on l'a 
étendue d'une plus grande quantité d'éau> 
avec laquelle on l'a laissé macérer sur un 
poêle chaud pendant quatre heures environ, 
en l'agitant de temps en temps. 

Ce h'quide, alors filtré , était col oré en jeune 
verdâtre. Il moussait par l'agitatio», comme 
une faible dissolution de gomme ; l'infusion 
de noix de galles le troublait légèrement; 
les eaux de chaux et de barite n'y formaient 
aucun précipité ; l'acétate de plomb le préci- 
pitait en flocons jaunâtres ; le nitrate d'argent 
y produisait un précipité blanc floconneilx^ 
insoluble dans l'acide nitrique pur; l'alcohol 
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déphlegmé y formaît un léger précipité blanc ^ 
floconneux ; enfin il ne rougissait point le pa- méconium. 
pier de tournesol ^ ni ne ramenait à sa couleur 
primitive celui qui avait été préalablement 
rougi par un acide végétal. 

Cette liqueur, évaporée à une douce cha- 
leur, dans une capsule de porcelaine , ne s^est 
nullement troublée pendant Tévaporation ; 
elle a fourni un extrait jaune verdâtre qu'on a 
traité à plusieurs reprises par Tacohol bouil- i 
lant; il est resté une matière jaune visqueuse 
de nature animale, qui, par la dessication , a 
pris la transparence et la dureté de la gomme. 
Cette matière azotée était très-soluble dans ' 

Feau froide a laquelle elle donnait de la vis* 
cosité ; sa dissolution n'était point coagulée 
par la chaleur , ni précipitée par les acides 
minéraux comme celle de Talbumine ; elle 
diflFéraît du mucils, qui, une fois desséché , ne 
se redissout plus dans Teau froide , et de la 
gélatine, en ce que Finfusion de noix de galles 
ne la précipitait pas* 

La dissolution alcoholique de Textrait 
aqueux était d'une couleur verte jaunâtre ; elle 
fut évaporée jusqu'à siccité; on obtint une 
matière jaune verdâtre , d'une saveur salée et 
ensuite un peu amère. Une partie de cet ex- 
trait , dissous dans l'eau , fut mêlé avec une 
solution d'acétate de plomb ^ qui y forma uik 
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's^ prëcîpifé jaune floconneux : ce précipité re- 
aié^ônij^m.'* cueilli , mis en contact à la température ordi- 
naire avec de Tacide nitrique faible , aban- 
donna des flocons d^une belle couleur verte, 
qui jouissaient de toutes les propriétés de la 
résine verte de la bile du bœuf. Dans la li- 
queur qui surnageait^ on versa du sous-acétate 
de plomb, qui y produisit un précipité blanc, 
floconneux, peu abondant, formé d^oxidede 
plomb et d'une petite quantité d^une matière 
animale , mais dans laquelle on n^a trouvé 
aucune trace du principe particulier à la bile, 
nommé pîcromely et qui a été découvert par 
M. Thénard. 

L'autre partie de Fextrait alcoholique, 
brûlée dans un creuset de platine, a donné un 
charbon dont on a extrait, par le lavage à Teau 
bouillante, du muriate de soude et un peu de 
muriate de potasse. \ 

Le méconium , après avoir été épuisé par 
Feau, a été traité par Talcohol bouillant. Ce li- 
quide en a extrait une nouvelle quantité de 
résine verte , semblable à celle qu'on a ob- 
tenue par Tacétate de plomb. 

La portion du méconium insoluble dans 
l'eau et Talcohol était dixme couleur jaune fon- 
cée i elle contenait encore une matière vis- 
queuse blanche , qui avait tous les caractères 
du mucus, et qu'on lui a enlevée en la fai- 
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sant différer avec de Tacide miirîa tique étendu , . 

o ^ ^ ^* Analyse du 

d^eau. Cette matière jaune ^ projetée alors méconium. 
sur les charbons ardens , se décoiùposait en, 
répandant une fumée d'une odeur de corne 
brûlée. Chauflfée avec une solution de po- 
tasse caustique , elle s'est entièrement dis- 
soute. : cette dissolution était d'une couleur 
jaune verdâtre foncée ; les acides Ten préci- 
pitaient ensuite sous la forme de flocons d'une 
belle couleur verte , comme cela arriVe avec 
la dissolution de la matière jaune de la bile 
dans la potasse. Soumise à la distillation dans 
une cornue de . verre , elle a donné tous les 
produits des substances animales , et son char- 
bon a fourni , par Pincinération ^ une petite 
quantité de phosphate de chaux. 

Il résulte de ces expériences j que le méco- 
nium du fœtus de la vache esi composé^ 

1** d'une matière animale particulière , so- 
luble dans Peau et insoluble dans Talcohol ; 

2P de piucus ; 

3^ d'une matière verte ^ semblable à celle 
de la bile ; 

4** d'une matière jaune abondante^ qui jouit 
de toutes lès propriétés de celle qui entre dans 
la composition de la même liqueur ; 

5** de muriate de soude et de potasse; 

6° de phosphate de chaux. 

Cette matière a quelque analogie avec la 
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bile du bœuf, dont elle ne diffère que par 
Fabsence du ()icromel et des sulfate et phos- 
phate de soude. 



Réflexions sur V action comparative , i® des 
acides nitrique et sulfurique concentrés 

^ pris à T intérieur; 2* du gaz acide hydro^ 
sulfurique , introduit daris les pou- 
mons seulement y ou en même temps 
dégagé dans F estomac. — Obsen^atiop 
à ce sujet y par M. Chantourelle , doc-- 
teur en médecine de la Faculté de Pa^ 
ris ( actuellement membre résidant ). 

( Séance du 5 janvier 1819. ) 

Dans Tempoisonnement par les acides nî- 
■cment, trique et smtunque concentres, avales vo- 
lontairement ou par mégarde , la mort n'est 
pas toujours tellement prompte , qu'on ne 
puisse secourir les malades avec espoir de 
succès, et souvent les arracher à la mort. Tout 
dépend de la promptitude des secours : ce- 
pendant on a vu dès individus , privés de toute 
espèce de soins , être assez heureux pour re- 
jeter, par le vomissement, le poison en totalité 
ou en grande partie , et se rétablir assez 
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promplement sans avoir éprouvé des acci- 

dens bien graves. ^J^^t" 

Dans cet empoisonnement , les forces vi- 
tales se concentrent , pour ainsi dire, sur Tes- 
tomac ; de là une série de phénomènes , que 
nous allons exposer succinctement d'après ce 
que nous avons observé , et pour mieux faire 
ressortir ceux qui résultent de l'empoisonne- 
ment par le gaz hydrogène sulfuré, ce qui 
fait robjet principal de ce mémoire. 

L'acide nitrique ou sulfurique concentré 
est-il porlé dans les voies digestives, aussitôt 
les lèvres, Tintérieur de la bouche, de rœso- 
phage et de Testomac, en tout ou en partie 3 > 

sont couverts d*escarres jaunes, si elles sont le 
produit de Pacide nitrique, et noirs ou blancs, 
si c'est l'acide sulfurique qui a été avalé. Ces 
escarres sont d'autant plus épaisses que Pa- 
cide a été pli^s concentré et plus abondant. 
Comme elles sont perméables aux liquides ^ 
l'acide surabondant pourra les traverser, et 
détruire ainsi, soit avant, soit après la mort, 
toute l'épaisseur de l'estomac , et se répandre 
dans les parties environnantes , où il causera 
des désordres plus ou moins grands, en se 
combinant avec elles et détruisant leur tissu. 1 

Il est à remarquer pourtant que, le plus 
souvent , l'acide reste renfermé dans l'esto- 
mac, qui garantit de son action les parties 
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environnantes 3 et dont Tintërieur est plein 
ment.*°°' d'une sorte de boue noire, qui résulte sans, 
doute de la combinaison des acides avec la 
membrane muqueuse etavec les sucs albumi- 
neux qu^il contient. 

On ,sait que Tesf omac reçoit des nerfs in- 
nombrables de la huitième paire et du gan- 
glion semj-lunaire du grand sympathique. Lié 
de cette manière aux principaux viscères , il 
devient un foyer essentiel de sensibilité et de 
vie. I4 destruction de parties aussi impor-* 
tantes ne peut donc s^opérer sans que toute 
réconomie ne soit profondément affectée, et 
sans que chaque organe ne manifeste sa souf- 
france et Taltératlon de sa sensibilité et de sa 
conjractilité par des phénomènes bien remar- 
quables , dont Tensemble parait irrégulîer et 
désordonné , mais dont chacun , pris isolé- 
ment ^ atteste la douleur de tel ou tel or- 
gane. 

Ces phénomènes sont : un sentiment de brû- 
lure au pharynx et le long de Tœsophage , 
des douleurs atroces de Testomac , des vomîs- 
semens avec grands efforts , une terreur pro- 
fonde et un tremblement général , la décom- 
position des traits de la face , des sueurs froi- 
des , le ris sardonique , des convulsions et des 
contorsions affreuses, et enfin la mort. Il 
semble que la répartition ^ devenue trop 
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inégale , des propriétés vitales ait dès-lors siis- ■ ' 
pendu Texercice des fonctions auxquelles elles nwïlTiur " 
présidaient. 

Si Pacide a été pris en très-petite quantité , n 

il détermine d^abord dans la bouche , dans 
rœsopbage, et peut-être sur quelques points 
dePestonjac, de petites escarres; mais^bien* 
tôt affaibli par son méfange avec les muco-» 
sités 6t la salive , il n'est plus propre qu'à 
causer une inflammation plus ou moins vive, 
et d'ailleurs une certaine quantité en est bien- 
tôt rejetée par le vomissement. 

Ici Tagent destructeur ayant moins d'acti- 
vité , la réaction est moins forte , et les phé- 
nomènes généraux moins ef&ayans ; le dés- 
ordre paraît moins grand , attendu que cer- 
tains organes peuvent continuer > sans être 
troublés, l'exercice de leurs fonctions. 

H est ordinairement possible d'arrêter l'ac- 
tion de l'acide qui n'est point encore combiné 
avec le tissu de l'estomac^ en le neutralisant 
auv moyen d'une boisson rendue légèrement 
alcaline , ou simplement en l'étendant d'un H* 
quide quelconque pris en abondance. Reste 
à combattre l'inflammation, et les accidens 
résultant de la chute des escarres et de l'ul- 
cération qui en est la suite» On parvient, il est 
vrai , quelquefois à sauver les malades ; mais 
ils demeurent lânguissaHS , et u'ont souvent 



( 55o ) 
racheté leur vie qu'au prix des plus cruelles 



:um poisou- _, 

meut. soufirances. 



Nous avons vu deux individus qui ten- 
tèrent de se donner la mort en avalant en- 
viron un demi -verre d'eau- forte du com- 
merce. Le premier ne fut secouru qu'après 
plus d'une heure , et cependant il vécut en- 
core quelques jours au milieu de douleurs in- 
tolérables ; le second , ne pouvant supporter 
les douleurs que lui causait le poison^ vint, 
au bout de quelques instans , réclamer des se* 
cours de ses camarades ^ qui le firent boire 
abondanunent ; traité ensuite convenable- 
ment, il guérit, après avoir conservé plus 
d'un an une santé languissante. J'ai su , de- 
puis, qu'il avait de nouveau pris de l'acide 
nitrique, et que cette fois il avait succombé. 

L'effet des acides nitrique et sulfurique sur 
l'économie animale est donc, i<>, de produire 
une vive douleur le long du trajet qu'ils par- 
courent; SL^y d'enflammer et de désorganiser 
les parties qu'ils touchent, lesquelles se ra- 
cornissent et se détachent par lambeaux , ou. 
bien se convertissent en une sorte de bouillie; 
3®, de déterminer une réaction générale, à 
raison des nombreuses sympathies de Testo- 
mac, et de briser pour ainsi dire les ressorts 
de la vie par leur trop grand développement. 

Maintenait » 3i nous comparons aux pré- 
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cédens le gaz acide hydro-sulfurique, quelle 
différence dans $es effets sur Téconomie ! En nemeûi? 
effet , il ne jouit pas , comme eux , de la fa- 
culté d?enflammer les parties, d'exciter les 
propriétés vitales; mais il a des qualités stu-^ 
péfîantes et délétères telles , que , par sou con- 
tact , il paralyse les organes et les frappe de 
mort. 

II a suffi de tenir, pendant un certain temps , 
plongé dans ce gaz le membre inférieur^t dé- 
nué de peau , d'un animal pour le faire périr. 
L'acide bydro-sulfurique étant essentielle- 
ment gazeux y et tendant toujours à reprendre 
cette forme quand il se dégage de ses combi^ 
naisons , se répand dans l'atmosphère, et pé- 
nètre avec elle dans les poumons. Là ce gaz 
pernicieux , dont quelques centièmes mêléa 
avec l'air inspiré suffisent pour causer la 
mort, se combine avec le sang, et, lui commu- 
niquant ses vertus stupéfiantes, porte à tous 
les organes , au cœnr d'abord , ensuite au cer- 
veau, l'extinction absolue et prompte de toutes 
les propriétés vitales. 

Comme le contact du gaz hydrogène sul- 
furé suffit pour paralyser sur-le-champ toutes 
les fonctions, et la respiration, et la circula- 
tion, on conçoit qu'aussitôt la syncope il ne 
s'introduira plus de nouveau gaz; qu'alors, 
si on peut le remplacer sur-le-champ par le 
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"*— *7*^ chlore qui le détruise en se combinant avec 
Dvinent lui ^ puis par un air riche en oxygène poussé 
dans les poumons , celui-ci , par ses qualités 
stimulantes, ranimera la circulation dans les 
capillaires, et , de proche en proche , un sang 
oxygéné arrivant au cœur, réveillera ses con- 
tractions, et de là ira rappeler le jeu de tous 
les organes : toutefois il suffit de quelques 
instans de contact du gaz hydro - sulfurique 
pour que les phénomènes vitaux ne puissent 
plus se.reproduire. 

Il sera donc impossible , ou au moins très- 
difficile , de soustraire assez rapidement Téco- 
/ nomie à la pernicieuse influence de ce gaz , 
si , en même temps quUl pénètre dans tous " 
les organes par la respiration et la circula- 
tion, il se renouvelle continuellement, tirant 
sa source de l'estomac ^ où il aura éié porté 
à Tétat de combinaison , et d'où il se dégage 
en abondance. 

Quelle est l'action de ce gaz acide sur l'es- 
tomac? Il ne corrode point les parois, ne les 
enflamme pas ; mais , au lieu de susciter , 
comme les acides nitrique et sulfurique , une 
forte réaction , il assoupit toute sensibilité , 
toute contractilité ; et si cette dernière s'exerce 
encore, ce n'est que d'une manière insuffi- 
sante pour expulser complètement le poison. 

Sans doute que cette stupeur ^ dont sont 
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frappés les nerfs nombreux qui ab^tiâsenf^à ^ 
rçsstomac et s^ ramifient ^ est ressentie par nemënt» 
tous les organes essentiels^ k 1^ vie arec les- ' 
quels ils communicfuent. Combien donc sera 
prompte et pernicieuse Tinfluence du gaz^ stu- 
péfiant , appliqué à la fois sur toute la sur- 
face intérieur^ de Testpmac et des poumons y 
agissant a la fois sur les nerfs innombrables 
qui se distribuent à cçs. viscères et 3 par sym- 
pathie 5 sur toute l'économie ! La vie^ atta- 
quée ^ la fois dans ses deux principaux: 
foyers , devra donc être suffoquée sur-le- 
cj?amp et;d'une manière irrévocable. 

li^histoire suivante nous présente tm exem- 
ple frappant et rare de la piromptç et funeste 
potion du gaz acide bydrp-sulluriqAe mis en 
çpntact avec les sur&ces bronç{û<IUe et ga^ 
trique 3 et tiraint sa. source de cette dernière. 

Empoisonnement par la sçlutioti^ caricen" 
trée de sulfure de potasse , dont on fait 
Içjs baiff^. â^ Bax^èçç , prise à Vinté- 
ri^ur. , ^ 

. Madame G. • . • , âgée d'environ quarante 
ans y était tourmentée depuis lohg4emps de 
pyrosis ^ pour lequel elle prenait aàsez habi- 
tuellement les eaux sulfureuses artificielles 

T.G^dêlaCol.S^dtla^aér. Mars. sS 
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* de Barrèse. Pour rendre leur usage plus com- 

nement; mode , elle avait appris à les composer elle- 
même y en mettant dans une bouteille d'eau 
une certaine quantité d^une solution concenr 
trée de sulfure et carbonate de potasse. 

Depuis quelque temps ^ madame C. avait 
discontinué Tusage des eaux sulfureuses ^ 
quand elle se détermina ^ par le retour des 
mêmes incommodités^ à revenir à leur emploi. 

Gette fois, elle oublia , sans doute, que la 
dissolution qu'on avait habitude de hii donner 
n'était pas de l'eau de Barrège potable ; et TeX" 
trême sécurité dans laquelle elle était sur Fin* 
nocuité de ces eaux , se joignant à un concours 
de circonstances toutes particulières, tout 
sembla conspirer à lui faire commettre la mé- 
prise la plus funeste et la moins probable. Ea 
efifet , madame C. connaissait la couleur des 
eaux de Barrège , qui sont limpides ^ tandis 
que la solution sulfureuse est épaisse et jau- 
nâtre. 

Depuis quelques jours ^ madame G. con-* 
servait la liqueur dans une bouteille de verre 
noir, ce qui fut cause qu'elle ne fut point 
avertie de ce qu'elle contenait. Lorsqu'elle se 
détermina à prendre ce qu'elle croyait de 
l'eau de Barrège , il faisait petit jour, le ciel 
était brumeux , les jalousies de Tappartement 
étaient baissées, les rideaux des croisées, et 
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même ceux du lit où reposait madame G. 3 
étaient fermés, en sorte qu'elle ne put juger nemeït? 
de la couleur de ce qu'on lui présenta , et 
que le valet de chambre qui la servait ne le 
remarqua pas davantage. Notez aussi que la 
solution de foie de soufre, quand elle n'est 
point mélangée avec de l'eau et un acide , n'a 
pas d'abord une odeur beaucoup plus forte 
que les eaux de Barrège , et que , pressée do 
mettre fin au dégoût qu'inspire cette boisson , 
madame G. avala tout d'un trait, et sans exa- 
men, ce que contenait son verre, c'est-à-dire 
environ quatre onces de liqueur , tenant en 
solution trois à quatre gros de sulfure de po- 
tasse. Elle se plaignit seulement que cette li- 
queur fut plus désagréable que de coutume. 

Au bout de quelques instans , on accourut 
au bruit de sa sonnette , et on trouva ma- 
dame G. à demi-penchée hors de son lit , la 
tête au-dessus d'un vase de nuit, dans lequel 
elle venait de vomir. Elle perdit aussitôt con- 
naissance , et il s'écoula quelques minutes 
avant que je fusse rendu près d'elle. 

En entrant, je fus presque suffoqué par la 
quantité de gaz hydrogène sulfuré répandu 
dans tout Fappartement , et je crus d'abord 
qu'il s'agissait seulement d'une asphyxie pro- 
duite par le gaz qui s'était dégagé trop abon- 
damment des eaux sulfureuses , accident que ' 
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j'avais eu occasion de voir une fois, mais qui 
neme&t. n^avait eu aucune suite funeste. 

Madame C. ëlait encore renversée sur le 
bord de son lif , la fête au-dessus du vase , où 
elle avait vomi environ un demi-verre d^uto 
liqueur blanchâtre, qui avait déposé beau- 
coup de soufire y et d'où se dégageait beau- 
coup de gaz , ainsi que d^une bouteille placée 
près de là , débouchée , et qui contenait en* 
eore de la solution concentrée de foie de 
soufre, ainsi que je le reconnus en en versant 
un peu dans un verre. Cette vue glaça 4^eSroi 
les assistans. 

Je Gè enlever promptement ces sources de 
gaz délétère ; je fis ouvrir toutes les croisses, 
pour donner un accès libre et prompt à fair 
extérieur, en même temps qu'on agita les 
rideaux du lit. J'examinai alors attentivement 
l'infortunée victime d'une erreur déplorable; 
elle était absolument sans connaissance, et 

* ■ » ' ^ 

déjà sans vie : en effet , il y avait déjà cessa- 
tion complète de la circulation ; ni les artères 
carotides et radiales n'ofîraient la plus légère 
pulsation; le cœur seul me sembla encore 
faire sentir quelques frëmissemens. Un sang 
noir stagnait dans le système capillaire^ ce qui 
imprimait une teinte violacée à toute la peau, 
particulièrement à celle de la face; couleur 
plus foncée encore aux lèvres , aux extré» 
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mités des doigts, aux paupières, ei"à fout le „ 

V . ° ir JT " Empoison- 

côte gauche , sur lequel reposait le corps. nement. 

Il y avait abolition complète de toute con- 
tractiiifé : la langue était restée prolongée 
entre les lèvres comme pendant le vomis- 
sement ; la bouche entr'ouverte et d'où sor- 
taient des flots de gaz méphytique, ainsi 
qu'une salive visqueuse et brunâtre. Les yeux 
étaient imnîobiles et ternes ; inertie des mem- 
bres et du tronc , nulle contraction spasmo- 
dique ; nulle contorsion , ni de ces agitations 
affreuises , effets des acides sulphurique et ni- 
trique. Les membres et le tronc obéissaient à 
toute impulsion. La jfemme de chambré qui 
soutenait la tête de sa maîtresse^ troublée 
au-delà de ce qu'on peut dire, la^ laissa re- 
tomber plusieurs fois, et à chaque fois la 
face se tourna à droite ou à gauche, suivant 
l'impulsion qui lui fut communiquée. 

La respiration avait entièrement cessé ; ce- 
pendant je pus remarquer quelques légers 
hoquets, qui furent, avec des frémiss émeus 
presque inappréciables du cœur , les seuls in- 
dices d'un reste d'irritabilité. Elle avait en- 
tièrement cessé dans l'œsophage, et ce fut 
vainen^ent que j'essayai de faire avaler une 
boisson acidulée, la seule que je pusse me 
procurer sur-le-champ. Je ne pouvoîs l'em- 
pêcher de sortir de la bouche, ni la faire pé- 
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néfrer dans le pharynx et Tœsophage , ef je 
nement. H aYHis pas Hssez de temps pour me procurer 
une sonde œsophagienne et une seringue à 
injection , pour porter dans Testomac un li- 
quide approprié ; tel serait, dans un cas sem- 
blable , le chlore étendu d'eau , de manière k 
ne pas craindre son action corrosîye sur les 
parois de Testomac. En effet, par une véri- 
table combinaison avec Tacide hydro-sulfu- 
rique, le chlore détruit celui-ci et rend nulle 
par conséquent ses propriétés délétères , il se 
forme de Tacide bydro - chlorique et du 
soufre. 

Ce fut tout aussi inutilement que j^intro- 
duisis de Pair par les narines et par la bouche; 
que j'exerçai des frictions sur le thorax et sur 
la région du cœur pour tâcher d^excîter quel- 
ques contractions, et finspiratiou de vapeurs 
acides stimulantes . 

Je jugeai qu'il était inutile de pousser plus 
loin les tentatives ; ce fut aussi l'avis du doc- 
teur GayoI/, qui arriva dans ce moment, et 
deNvsTEN, qui fut mandé cependant pour 
satisfaire la famille de madame C. 

Le lendemain, l'ouverture du corps fut 
faite en notre présence : en voici le résultat. 

autopsie cadwériqne. — Quoique la 
température fût assez basse pour exiger qu^on 
fît du féru dans les appartemens , et qu'il se 
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fut écoulé vingt-quatre heures et plqs depuis 

la mort y le corps conservait encore un reste nemenu 

de chaleur. 

L'extérieur du corps nous ôfiTrit la teinte 
violacée dont )>i parlé , très-forte surtout au 
côté gauche et à Textrémité des doigfs. Il dé- 
coulait de la bouche une salive brunâtre ^ vis- 
queuse et filante ; les membres avaient acquis 
une certaine roideur . En général , il nous parut 
que tous les tissus dans lesquels se ramifient 
des capillaires sanguins étaient un peu plus 
foncés en couleur qu'il n'est ordinaire de les 
trouver. Nous remarquâmes quelques bulles 
d'un fluide aériforme dans les veines de la sur. 
face du cerveau. 

, La bouche ni l'œsophage n^ofirirent aucune 
altération; on voyait çà et là un peu de pré-^ 
cipité de soufre ; de plus 3 la bouche conte- 
nait de ô^tte salive visqueuse et brunâtre dont 
)'ai parlé 3^^t l'œsophage une certaipe quan- 
tité de mucosité blanchâtre. 

L'estomac nous parut d'i^ie assez petite 
capacité, ce qui ne dût pas nous surprendre , 
sachant qiie madame C. était depuis long- 
temps afifectée de pyrosis. D'ailleurs il était 
vide d'alimens > ainsi que les intestins grêles ; 
mais il contenait une grande quantité de li-^ 
queur jaunâtre , ayant déposé sur les parois 
une poudre jaune, sulfureuse trés-abondante ^ 
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et, en plusieurs endroits, très*adhêren(e à la 
A«me^*^"' muqueuse. Crfle-cî ayant été raclée douce- 
ment avec le manche d^un scalpel, nous parUf 
parfaitement saine, Néanmdins un commen- 
cement de rongeur et de sébheresse , dans les 
points où le précipité adhérait le plus forte- 
ment, peut faire présumer que si madame G* 
eut survécu , il se serait sans doute établi une 
phlogose de ces parties. 

Une certaine quantité de la liqueur avaî^ 
passé dans le duodénum et dans le commen- 
cement du jéjunum , sans y pi*odûirë ni alté- 
ration , ni rougeur extraordinaire ; il n'y avait 
pas non plus d'inflammation ^ et il ne pouvait 
pas y en avoir , puisque la mort a eu lieu etf 
moins de six minutes. Nous ne trouvâmes rien 
dans les autres intestins. Ni ceux-ci , ni Fes- 
tomac ne contenaient pliis de gaz que dasui 
' Tétat ordinaire ; il se dégageait , à mesure qu'il 
se formait, par Torifice supérieur. 

La muqueuse des voies aériennes n'oflraîf 
aucune rougeur ni dans la trachée, ni dans 
les ramifications des bronches ; elle était &ïr^' 
duite d'une mucosité blanchâtre commeî*ïBso- 
phage. Ainsi, quoiqtie le gaz hydro-sfïlfa^ 
rique soit mis au rang des acides , il n'agit 
point comme eux sur l'économie , en se coiidi- 
bihant avec le tissu des organes et en détet-* 
mihant deé- escarres et une forte' inflamma- 
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tioii;'maîs il a des propriétés plus funestes, et 
qui ne laissent point de traces. 

Les ponmons étaient gorgés d^un sang noir 
et très-fluide. 

Maintenant je mettrai en parallèle les phé-^ 
nomènes produits par les acides concentrée 
et l'hydrogène sulfuré : phénomènes observés 
dans les trois faits qui sont le sujet de ces ré- 
flexions. 

Acides nitrique et sul- 
furique p^s à l'intérieur, 
produisent : 

I* Escarres des lèvres, 
de la muqueuse de la 
bouche, de l'œsophage, 
et de l'estomac; 

2^ Les fonctions des 
sens sont conservées au 
moins pendant quelque 
temps; 

3**. Douleurs atroces de 
l'estomac le long de l'ce- 
sophage , vomissemens 
avec violens efforts, con- 
torsions ; 

/y La noort n^a lieu 
qu'après plusieurs jours ; 
dans un autre ca^, la 
guérison a eu lieu après 
une convalescence longue 
et pénible. 

Uobseryation que nous venons de donnej^ 



Em poison- 
nenient. 



Acide hjrdro-sulfuri- 
que pris à l'intérieur^ 
produit : 

i"* Nulle altération des 
lèvres, et à peine sensi? 
ble des voies digestives ; 

2* Perte subite de con- 
naissance; 



3** Insensibilité absolue, 
légers vomissemens , in- 
suffisans pour victerl'esta- 
mac ; nulle convulsions ; 

4* Mort presque su- 
bite. 



/ 
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avec des dc^fails qiiî peuvent paraître mînu-* 
«ement, tîeux, nous a paru devoir mériter l'attentioa 
sous plusieurs rapports , et particulièrement 
en ce que la personne qui en fait le sujet s* est 
trouvée en même temps attaquée par deux 
ennemis puissans , et capables chacun de 
la faire succomber ; savoir : l'hydrogène sul- 
furé, qui a dû la faire périr asphyiâée, et 
le sulfure de potasse non décomposé qui 
pouvait agir comme poison corrosif et ir- 
ritant. 

Il nous parait intéressant de déterminer 
lequel de ces deux agens a causé la mort 
dans le cas que nous venons de rapporter, 
puisque de là dérive naturellement la meil- 
leure conduite à tenir pour être utile en pareil 
circonsfance. 

On nous avait détourné , par le motif de 
considérations particulières , de faire part à 
la Société de ce fait ; mais ces considérations 
ii^ont pas empêché de le rapporter d^une ma- 
nière inexacte dans un ouvrage sur les poi- 
sons, où Fauteur, induit en erreur sur les 
symptômes qui se sont manifestés, ainsi que 
sur quelques circonstances de l'ouverture ca- 
davérique, cite comme exemple de Faction 
des poisons acres et corrosifs un véritable 
cas d'asphyxie par le gaz hydrogène sulfuré ^ 
poison stupéfiant. 



(363) 

Les expériences même de M.OrfilA', com- 
parées aux phénomènes que nous avons rap- aeinentr''* 
portas ci'^dessuis ^ viennent à Fappui de notre 
opinion. En eflTet, i** deux gros de sulfure de 
potasse , injectés et retenus dans Pestomac de 
chiens ^ dont on lia ensuite Fœsophage , ne 
les ont fait périr qu^au bout de quelques 
heures^ tandis que madame de C, quin^en 
prit pas plus de deux ou trois gros , et qui 
put en vomir une partie , est morte en quel- 
ques minutes. 

2* Les animaux soumis aux expériences 
ont été en proie à des convulsions et au 
tétanos; il en a été de même des hommes 
tombés dans les fosses d'aisances , et qui ont 
avalé l'eau saturée d'hydro- sulfate d'ammo- 
niaque, ils ont eu des convulsions et des dou- 
leurs violentes. Au lieu de cela, madame G. 
est morte sans convulsions avec un relâche- 
ment, une inertie remarquable de tout le 
système musculaire, et Cessation de toute irri- 
tabilité. 

3^ Dans les animaux morts en quelques 
heures ^ par l'action du foie de soufre ^ on a, 
trouvé les viscères abdominaux plus ou moins 
enflammés ; mais chez madame C, morte en 
cinq ou six minutes^ l'inflammation n'avait pu 
3'établjr ; en effet, on ne peut regarder comme 
telle, Finjection de quelques vaisseaux capil- 



««— ( 364 ) 

'?™^^** làires dans cruelques points de Pestomac • 

nernent. quand nous avons vu une grande partie de ce 

système gorgé die sang. D'ailleurs ce if aurait 

pu être tout au plus qu^un commencement 

d'inflammation. 

4* Qu'on ne dise pas que Pirritation vive 
des nerfs nombreux de Testomac a dû causer 
la mort, en se faisant ressentir au cerveau; 
car, d'une part, l'irritation, bien plus vive 
encore produite par les acides concentrés, ne 
fait pas périr sur-le-champ; et d'un autre 
côté, dans les expériences citées, la même 
irritation produite par le même agent qui 
avait eu le temps de mettre en jeu les nom- 
breuses sympathies de Pestomac, n'a fait pérâr 
qu'au bout de deux ou trois heures. De plus , 
aucun symptôme local ni général n'a dénoté 
cette irritation, et madame C. n'a eu qu'une 
ou deux contractions insuffisantes pour vider 
complètement l'estomac. 

Ce n'est donc point à l'irritation ni à Fin- 
flammation que Ton peut attribuer la promp- 
titude de la mort de madame C. ; mais nous 
retrouverons, au contraire, tous les signes 
de l'action du gaz hydrogène sulfuré sur l'éco- 
nomie portée au plus haut degré. 

Nous remarquerons d'abord l'énorme quan- 
tité de gaz qui se dégageait par la bouche, ce 
qui suppose la décomposition d'une partie de 
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Fhydro-sulfure, ou par les acides que devait 
contenir abondamment Testomac, ou bien en- nimenu^**' 
core par la seule chaleur et le mélange avec 
les sucs gastriques. Une aut^e remarque , c'est 
qu'il contenait beaucoup plus de fluide que 
madame C. n'en avaitpris , et dont une partie 
avait été rejetée par le vomissement. 

L'hydrogène sulfuré, dégagé eu grande 
abondance dans l'estomac, çt ne se répandant 
même point dans jes poumons, serait-il suf- 
fisant pour faire périr ? c'est ce dont on ne 
peut douter, puisque des chevaux sont morts 
en une minute de l'injection de ce gaz dans 
l'estomac et les intestins. 

Mais c'est surtout porté dans les poumons 
qu'il est promptement mortel. Or, H^adame C* 
nous a offert tous les phénomèiies qu'il pro- 
duit. Inertie du cœur^ engorgement 4'un 
sang noir dans les capillaires sanguins qui 
n'ont plus la faculté de s'en débarrasser, ce 
qu'on n'observe pas dans les autres genres de 
mort où les capillaires ont conservé leur irri- 
tabilité plais long-temps. 

Mêmes phénomènes dans les capillaires 
séreux ; en effet , la cornée est devenue sur- 
le-champ terne , ce qu'on n'observe souvent 
qu'après j^Iusieurs jours dans les cadavres. 

Bientôt abolition de toute contractilité 
dans \e;& muscles dépendans de la volonté. 
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comme dans ceux qui ne lui sont pas somnis^ 
enfin nul indice de sensibilité. 

n nous paraît donc démontré, i* qae ma- 
dame C est morte par Faction délétère du gaz 
hydrogène sulfuré introduit dans les poumons 
et Festomac ; 2^ que le sulfure de potasse non 
décomposé , n'a pas eu le temps d'agir , ni de 
manifester sa présence par des phénomènes 
évidens; 3* qu^il n^y a, par conséquent 3 au- 
cune parité à établir entre ce cas d^empoison- 
nement et les expériences faites avec le fo^ 
de soufi^ sur des chiens par M. Orfila. 

Si le fait que nous venons de rapporter 
vient à Fappui de ceux qui prouvent Faction 
délétère du gaz hydrogène sulfuré qui tue en 
un instant : il est surtout propre à éveiller Fat- 
tention des malades et des gens de Fart , danic 
nn temps ou Fusage des eaux sulfureuses ar- 
tificielles est très-répandu 9 et ou, par consé- 
quent j une pareiUe méprise pourra avoir lien 
plus d^une fois. 

Quels seraient les moyens de prévenir cette 
erreur? Quels secours pourra-t-ou donner à 
hue personne qui Faura conmiise ? 

I* On remplirait la première indication ^. 
et Fon avertirait les malades du danger^ en exi- 
geant que toute substance qui^ prise à Fin* 
teneur à petite dose , peut causer la mort ou 
.wolement des acddens graves ^ fut renfermée 
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dans des vases d'une forme particulière ; ou s 



plus shnplement dans des bouteilles dont le nemeutT*^ 
col et le bouchon seraient enduits d'un vernis 
noir. II en serait de même pour les médica- 
mens solides et pulvérulens, qu'on devrait 
renfermer dans des papiers ou des boîtes 
noires, en ajoutant à Tëtiquette des unes et 
des autres le mot dangereux , écrit en gros 
caractères. Cela servirait d'indice au phar- 
macien ^ au malade et aux personnes qui le 
servent, pour ne confier qu'à des mains pru- 
dentes et sûres l'administration d'un pareil 
remède. 

Celte mesure devrait s'ëtendre non-seule-* 
ment à toutes les substances vénéneuses que 
fournissent les pharmaciens, mais encore à 
toutes celles qui sortent de chez les droguistes |[ 
obi'Se commettent journellement les méprises 
les plus graves ; combien ne doit-on pas frémir 
en voyant dans ces maisons des hommes 
ignorans^des femmes et même des enfans, 
délivrer avec sécurité les poisons les plus 
actifs ! 

2* Mais quels secours peut on apporter à 
une personne qui aurait avalé une forte dose 
de foie de soufre ? 

Ici les momens sont extrêmement précieux^ 
et toute hésitation devient funeste. Le cas est 
tellement épineux que nous ne hasardons 
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qir arec la ptoi graide ir^é&mace ni.«5i|n i t 



le cas on riKondB se tiuvtv 
piqrôé jcokiiient poor araîr fan des 
ftrensgs d égagea nt trop de gaz , il 
doote de donner mi fibre aoc» â Fair 
xienr ;de ùâre itstpkei arec les 
ména gemeus de Faôle Hinn Mtîq oe oij^im' 
£âUe cm de rammmîâqoe : de prDcmr le ^o» 
mil II II» iili II lilïBinlIr rriirîn ili riiii ii Ai 



lesqneUet on anra aîonié une tres-peliie dose 

decUcHe liquide on d'aanDcnaqDe; 

on devra &ire respirer et pteadre à Fii 

near les acides treml&ihlîs, S la 

se dilate pios^ si le comr a cesse 

fions, cm deura tàclier de réreSler lenr 

lion |»r des fiictkms sur la r^^cm du coev et 
SOT le thcoax, par des affixâons d*eaa froide 
sur Fép^astre, la fitination des narsoesL Le 



et embarrssés, nne petite saignée, qn^i 
r q>é ie ia an besoin, ponzra êtz« nécessaire 
poGT ^ciliter le lëtahlissement de la câica- 



Sans dcxxte qne, dans le cas siqppose, ces 
moyens sstmt szdvis de socx», et ils ont 
lëossi pfaisieiirs fois : mak une issœ &to* 
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X^\lle n^est pas &{i^: jxrob^ble daàs b cas oh 
Fjoa surfait avalé y oçiix^me madame G., le: foie "nemebù 
4e SQufire liquide 44onc0atcé. Gependaotpour- 
rait-oa employer, d'autre» moyens? Nes^ait^ 
ce pas d^abord à expulser le poison , puis à 
neutraliser ce qu^cuLii!au£ait pu chasser, qu'il 
faudrait s'attacher? 

> > SHl arritait , comme dans Fnbsarvâlba que 
•i»Mi)avons rapportée /précédemment^ que 
Testomac ne pût se débarrasser du poisomqui 
le paralyse , ou qu'il ne Fexpulsât qu'impar- 
faitement,, ce qu'on pourra fecilexûent recon- 
naître en comparant le fluide vomi à ce qui 
4» /Wriêtlt iogéiré.; lîftfttt si l^.titiJIatioA dç J'is- 
i^awe di> gp^î^er ne pouvait détei^wf jr jp 9QVt' 

)^Y§paLmi à^ y^^Qm^Q y il faudmi* irttrodttîw 
Îwq99 d^w bipapti^ lAipliis dépliiT»<!fe.p6 visr 
4!kgp VLue soadpf^Qpb4gi<UiA0,^tp4r b moyea 
^'iH^e$Bril^ue«fwtée.i ji'i&xtrértiité supérieure 
4b peitta^psikd^i «^^iit^r ^tmnjjsouf^u^Ul^lbis 

toft^ lftPQisiW:;|>»|^f 4 ji'aido<^ wè»«>j^$ftru- 
r itti^[is^{porter daM l'Mtecpa^. les Usa^àm pi^qpNs 

À s^ pw^i^ ^ fAi^iSLt ^umédeor \CQq«: qui pa- 
;rftitir9i9i}t propres à jmirâfter 1^ {)rQpriétés vi- 

.talei^ .-.'J ri: 

. Je fww wi$ jr^mai«qi]ie«i ieroijikant ces ré* 
-fi^js^ton^,, c'eat ijui^if serait lrè&-difficiterde,se 



« » / 
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procurier de Tacide murîaf ique oxygéné pat 

nemmiT^' chez les pharmaci'eii8 y tandis qu'on en trou- 
verait très-aisément chez tes épiciers ^ qui le 
Tendent sous le nom d^eau de javelle* 



Extrait du rapport de MM. Dblens et 
PioRRY> sur le mémoire de M. GitAii* 

TOUBELLE* 

1 

( Séance du z6 fë? rier 1619. ) 

« • • r . • * Les conndéràtiôns qoe M. ChaiF- 
TOUHELLE présente , sur Pactioii: coippaTativtei 
des acides nitrique et sulfuriqoe concentrés ^ 
sernMerptit i an premier abord , n*àvoîr au- 
cune utilité^ puisque Paufeur parait «e pro» 
poser de rechercher quels^ 3ont les différetto 
phénomène^ qui suivent Padimnistrâtion de 
ces'poifton^ oôrrosift et du gàr hydrcHstilf^ô» 
riqne ^ et jpuisque p u É sumu i tt' ne serait teBté 
de ^>Mfbndre avec une ^sphyaâe une gastrife 
aH j»^m/nii(m d^tensité : mais on voit quelles 
ont été les intentions de ce médecin , lorsqu'à 
la fin de son manuscrit il recherche si 4a sa* 
-iution de foie de soufre a agi comme poison 
corrosif, ou si c'est au dégaigement d'hydro- 
gène sulfuré que la mort doit être ^Ufribuée^ 
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4^éstîon du plus haut intérêt , puîs(]u^eHe se * 

>:apporte entièrement au traitement quHl se- nement. 
arait convenable 4^employer dans une sem« 
blable curconsiance. On aurait jseulement dé- 
liré qu^il eût d^abord énoncé Pintention dans 
laquelle il était ^ et qu'il n^eût pas exposé lè 
lecteur à se méprendre sur le véritable but de 
son mémoire. 

En lisant celui-ci avec toute Pattention qu^il 
mérite, quelques remarques critiques s'of- 
jrent naturellement à Fesprit. Nous expose- 
1:0ns d'une manière succincte celles qui ne 
nous ont pas échappé. 

M. Chantoùrellb avance, page 347, que , 
dans les empoisonnèmens par Fàcide sulftt-^ 
rique , lés escarres sont noires : cependant 
il n'en est pas toujours ainsi; et quoique ordi- 
nairement les substances animales présentent 
une semblable couleur par Teffet de Tappli^ 
cation de Thuile de vitriol, il est des circon- 
stances dans lesquelles les parties désorgani-; 
sées sont jaunes ou>blanches. C'est ce que IH 
chimistes modernes reconnaissent , et ce dont 
un de nous a été témoin chez Un marchand 
fourreur, rue Saint-Honoré, près le Palais-; 
Royal. Une portion de Tacide , restée dans 
tme tasse , noircit tma allumette qu^on y plon- 
gea , quoique la bouche et la gorge prâfcn^ 
^fessent une couleur d'un blanc sale. 
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L'auteur, page 349 , dit qu'il esi ordiiiaîre- 
.^JÈ"^"" ment possible d'arrêter racf ion de l'acide qui 
n'est point encore . condnné avec le tieftu de 
l'estomac ^ en faisant prendre une boisson 
rendue légèrement alcaline. Comme neufra-^ 
lisant , la magnésie semblerait devoir mériter 
là {Hréférence ; mais il est bien difficile d*être 
appelé assez à temps pour que l'acide n'ait 
jpas encore corrodé les parois dn ventricnle. 
3on action est si prompte , qu'il a produit 
tous les désordres dont il est su&ceptSble avant 
qu'on puisse faire usage des mëdicamras 
même les plus simples. / 

Malheureusement les inductions cfité )» chi- 
mie fournit à la médecine ne 9ont pas Itm- 
)ou)rs aussi avantageiises qu'on serait d'alN)rd 
tenté de le croire. Il e^i bien démpntrë, par 
exemple ^ que le chlore décompose l*adde 
hy drorsulfurîque y et la théorie tendrait nafn- 
rellemeat à faire croire que ce principe > in- 
troduit dans les voies de la reipjratioii^dé^ 
itruirait le& iunesles effets de lïydrpgènetsnl- 
furé , par cela même qu'il s'emfarerait de 
l'hydrogène ; mats oombiéii de eiroonstomees 
ne s'oppo'sent-elles pas à l'emploi d'un eem« 
blable moyen ? Le gaz hydroisuIfuri(|aen^i^l 
pas anéanti pour jamais les propriétés vitales 
ayant qfx'tm ait rpu préparer l'appareii^ twir 
jours assez compliqué ^ nécessaire pour (dile< 
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nir le dégagemeat du dilore? Et d'aittrarg ^ 

supposé qu^oa Tait sous la màki j pesso-^t-on nemeiit. 
que ce principe puisse être introduit ptéoisë-^ 
meut $a quantité sufiBisant^ pour neutraUsep 
Taeida? Et dan$.Ie cas où nue quantité p)us 
considérable qb^il n^e^ nécessaire pour cette 
décompdsitiaB; serait portée dans les <)avitéé 
pulmonaires , pense-t-on qu'il ne puisse agit 
aussi d'uûe. Ibaniàre funeste? Un dd noitô 
sak 5; par expérieace ^ combien rins|)iratiâtt 
du dbtore est dangereuse. Ncms pensom Aônù 
que Fauteur aurait du faire sentir tous les in* 
convéniens. dont Tadministration d^frn sem- 
blable moyen est aceoâtpagnée y et parler des 
précautions qu'elle exige<r Une remarque im« 
portante à faire ici, c'est que ce n'est pas \é 
gaz contenu dans les cavités puhnùnéiirefs cfu^il 
s'agit de détruire ^ mais celui tfui se tri^uve 
xftélé ou GOflabiné avec le sang. On coii^t 
que lé cUoro pournâ décomposer celui qui se 
trôuTO dans les «ellnles aériennes ; i|iais e» 
^tr^l^il de ntéme pour celui qm a frappé do 
son influence pciaiicieùsf^ le liquide^ étxiîiieii|4 
mont destmé à h; réparation des organes? 
P€iiu:raf>iTâl en être aki«i^ ^and on admei 
que y p^ lé contact^ fgàt, hydf^-suUUi^iqfte ■; 
les propciéléi Titales dw^capilbireis )K>ttl tM*^ 

péfiées?- .; ::c:î\. ..••;'::,:'': n:aif 

L'auteur^ p§ge 3^ asroue ^ii;à roiiV«]|)id»ar 
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du corps de madame G.» • • on trouva xxà 

n^SmtT^" commencement de phlogose à Pestomac , pré- 
cisément aux points sur lesquels le précipité 
de soufire était le plus abondant. Cette inflaisK 
mation tendrait à faire croire que le poisèki 
n^avait pas entièrement aboli les forces de la 
vie. La mort ayant eu lieu à la sixième' mi- 
nute, une inflammation considérable n^avait 
pas eu le temps de s^établir. M. Gh. pense 
cependant, page 352, que le gaz bydro«<suIfii- 
rique détruit dans Testomac toute sensibilité, 
toute contractilité. Cette proposition nous pa- 
rait trop exclusive , d^autant plus que y, dans 
Tobservation dont madame de C. fait le sujets 
il y a eu un vomissement ; indice manifeste 
que ces deux propriétés n'étaiait pas ccm-^ 
plétement anéanties.. • • . 

La conduite que tint M. Ch. dans cette oo» 
casion fait honneur à ses connaissances médi*' 
cales : on se demanderait seulement s'il ^ be 
devait pas craindre, en administrant des bok^ 
sons acidulées , ae faire dégager une quantité 
plus grande de gaz bydro-suIfurique« 

Une erreur a sans doute échappé à Tau* 
ieur, lorsque > comparant Faction des acides 
nitrique, sulfunqiie et hydro-sulfurique ^ il 
avance que les premiers ne font périr qu'au 
bout de quelques jours; et cependant la mort 
est quelquefois beaucoup ^pIu9 prompte. Un 
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de tious û Viiuà insdade succomber âix heures 

après Pintroductiou dans les voies digestives nement. 

de deux onces diacide sulfûriqu'e. 

L Wteur recherche plus loin les causes de 
la mort , et il le fait avec sagacité. Il démontre 
çu^elle doit être attribuée à l'hydrogène sul- 
furé ^ et que le sulfure de potasse n^a point 
agi conmie poison corrosif. Ces réflexions 
sont déduites des faits ^ et relèvent une erreur 
d^autant plus grave , qu'elle est commise par 
Fauteur d^un ouvrage justement estimé. 

On ne peut se refuser à admettre , avec 
M. Ch. ) qu'il serait utile de prévenir, par un 
moyen quelconque , des erreurs aussi graves 
que celle qui a entraîné la mort de ma- 
dame de C. ; mais il nous semble que celui 
qu'il propose est insufiSsani En effet, la cou- 
leur noire donnée aux vases qui contiennent 
des médicamens actifs n'indique absolument 
rien 3 et le mot dangereux ne signifierait pas 
davantage pour ceux qui ne sauraient pas 
lire* s. 

Un autre inconvénient pourrait encore ré- 
sulter de Finscription proposée par M. Ch. ; 
c'est que beaucoup de médicamens méritant 
l'^piflièfe de dangereux, on s'^cposerait fré- 
quemment à ejQGrayer les malade^ sur, de pré-' 
tendus dangers qui souvent les empêcheraient 
de prwdre un romède utile. L'imagination 



d^une foule dé gens épronV^raîl même pàt là 
uemenu Une impreanon fâcheuse^ ^qui pomtaû Auuw 
à Teffei que Ton chiBrche à prodmre.. . ;«^^ 

M. Cfl. propose difiërens moyeux pour fé- 
médier à reiupoisonuement par le tokr û^ 
soufre. L'ammoniaque paraîtrait beaucoup 
moins utile, comme neutralisant, que lé chlore^ 
affaibli. Le moyen proposé par MM.IU&- 
NAULT et DupuTTREN^ pour vider Pes<oÉa»c 
au moyen d'une sonde ^ d^uue seriiiglie ' et 
d'une grande quantité d^eau , serait probable^ 
ment moins avantageux ici que daAS^ le èas 
d'un empoisonnement par les substaneesl cot^ 
rosives. Il serait même possible que 'cette 
pratique pûi causer un dégagement ct^ùsidé- 
rable, d'hydrogène snHuré. . . . . • 

Nous t ferons observer encore, que c^èsik 
fort que M. Ch. avance qu'on ne trâtiVe pas 
de chlore pur chez les pharmaciens : géiféi^ 
lement leurs officines n'en sont 'pas dépoter** 
vues, et l'eau de jareHe des droguistes tiVst 
point de l'acide muriafique pur, comme le 
prétend < l'atiteur , mais une dissolution ^e 
chlorate de potasse avec excès d^a^ide;.^.;^ 

Pour conclure ce que qicms savons à dir# 
sur cet opuscule , il non» semble qtié V<mièér-^ 
vafion rapporté® par M. Ch. ofi&e àsseit d^m^ 
térêt par elle-même pour être préseatée mus 
les réfUpuons que rauteur y â' jointes^^ et U 
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noHé paràtt ans» ^il aureît suffi de Pënon- 

cei» îtoléïnêrit > ef satai la faire précéder des 
considérations sur la manière d'agir des acides 
sulfuriquef et miiriétique que ce médecin à 
jugé cbnvetiable d'y ajouter. ' * 

Nota. La Société a ordonné rimpression 
du Mémoire de M; Chantourélle. 



Seconde notice sur T Acupuncture y ou 
introduction dei rai^illc ^ sans que lOt 
ventouse soit retirée , à travers la por^ 
tion du tissip cutané y souleçé par ce% 
instrument i lue à la Société de méde-y 
cine de Paris y par M. Débours, jnemhre 
résidant , médecin-oculiste du roi , pré- 
sident du Cercle médical de Par^s^{jf) , 

JTai et> Thonneur de vous entretenir, rhès-* 
sieurs, des bons effets que Ton obtient par ^^^^^^^^ 
la réunion de l'acupuncture et de Pëpplrcâ- 
tîon d'une ventouse. J'ai pensé depuià,' que 
l'effet de Facuptincture serait beànc^oup plus 
àvàntageust si l'on poûvirit parvenir à îhftho- 
duire i'atguille pendaiit que lé vide pàrfr^l 
è^éré par Jà pompe existerait dans là Ven^ 
touse. La parfie de la surface du cotps^, )[&^ 
Couverte alors par cet instrument , est dans 



(i) Voyez Te numéro àt février ^ p. i6i. 
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un état de tamé)factiou considérable. Lor^ 

turo. qu^il a été appliqué à Taide d^une pompe a 

sein j d^un calibre un peu fort y ou voit une 
vapeur dans Tintérieur; elle est le produit de 
la transpiration augmentée par la dilatation 
très-marquée des pores de la peau^ et par la 
turgescence des capillaires sanguins et Xyvor 
phatiques ^ qui la colore fortement. Par une 
conséquence naturelle ^ on conçoit que l'ai- 
guille pourrait alors pénétrer plus ayaùt, de 
toute la quantité dont la surface du tissu cu- 
tané se trouve élevée dans la ventouse ; ce 
qui donne depuis un pouce jusqu'à deux 9 
selon la force de la pompe : on conçoit en- 
core que dans l'état où se trouve ce tissu ^ il 
serait pénétré par Faiguîlle^ ainsi qtie les 
parties situées au-dessous , sans que cette in- 
troduction 9 fort peu douloureuse de sa na«- 
ture, se fît pour aips^i, dire sentir ^ à. cause 
de Tengourdissement occasionné ; par Faction 
de la ventouse ; enfin on devine au premier 
examen, que la congestion sous-cutan^e qui 
résulte de la réunion de l'acupuncture et de 
l'application d'une ventouse ^ serait beaucoup 
plus, considérable. Toutes ces conjectures se 
sont trouvées également fondées. 

Je suis parvenu à introduire Faiguille 
pendant que la ventouse est en place ^ san» 
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crae Faîr rentre lorsque Ton feit pénélter cet ^ 

^ * . * . Aeapano- 

iitstrnment. tare. 

Une aiguille à coudre entre dans ime tige 
de cuivre , percée dans le sens de son aie 
pour recevoir Fînstrument, qui y pénètre avec 
tih peu de force , et dont on peut casser la tête 
pour rendre cette introduction plus facile. La 
tige , armée de son aiguille y entre , à frotte- 
inent ^ à travers un cylindre de cuivre , ou 
boite à cuir , de deux pouces de longueur , 
destiné à être vissé sur le robinet d'une pompe 
à sein. 

Pour l'employer , on place la ventouse , en 
faisant agir la pompe ^ garnie de son robinet , 
que Ton ferme lorsqu'on a produit un efiet 
suffisant ; on dévisse la pompe ; on visse stir le 
robinet le cylindre de cuivre ^ garni de la tige 
ou porte-aiguille , que l'on a retiré pour met- 
tre la pointe de l'aiguille au niveau du ro* 
binet.On ouvre alors le robinet, et l'on pousse 
le porte-aiguille. L'introduction de l'aiguille 
né rencontre presque aucune résistance : elle 
pénétre beaucoup plus aisément que lorsqu'on 
la plonge à nu dans le tissu cutané. Si on lui 
a donné une légère inclinaison^ on peut^ 
après l'avoir retirée , tourner le porte-aiguille 
entre les doigts , pour faire une ou deux au- 
tees piquures , à une , deux ou trois lignes de 
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la première. Ces manœuvres ne dcmnent au^ 
ture!"'"*^ cun accès à Taîr^ et les parties soulevées res- 
tent dans le même état de tuméfaction , pen- 
dant que PaiguiUe les pénétre. On ôte alon ta 
ventouse ; on dévisse le cylindre, que Ton re- 
tire avec le porte-âuguille^ et on fait tine ou 
deux autres applications de ventouse^ en s'é-* 
cartant chaque fois de quelques lignes ; et , à 
chaque application ^ on introduit de nouveau 
l'aiguille 9 par le même procédé, pour faire 
deux ou trois piquures auprès des premières. 
Enfin , on supprime tout à fait le cylindre et 
son porte-aiguille, pour faire agir fortement 
la pompe ; c'est alors qu^il sort le plus com* 
munément de chaque piquure quelques goat* 
tes de sang et qu^une congestion plus ou moins 
considérable se forme sous la portion du tissu 
cutané soulevée par la ventouse , qu^il faut 
laisser en place pendant plusieurs minutes^ 
même pendant un quart d%eure et plus^ pour 
favoriser la formation de cette congestion , 
les élémens ont, dans certains casj la plus 
grande analogie avec le^ élémens de la mala* 
die que Toa se proposé de combattre par ee 
puissant moyen. Souvent, je fais réappliquer 
plusieurs fois k ventouse pendant }a demi 
heure qui s^it l'acupuncture, La congestion 
est diminuée de moitié , dans les vingt*»quatce 
heures ; le reste se dissipe peu après : on peut 



retarder sa disparition totale en réappliqyant . 
la ventouse le lendemain et le suriendemain. ure. 

Ce déplacement est d^une utilité qui n'est 
pas douteuse. Son effet sur la maladie est or- 
dinairement subit. Je viens de voir une a&eo- 
tK>n cérétnrale , accompagnée d^amaurosès à 
peu près comj^lètes, soulagée de la manière 
la plus marquée 9 dans la même journée, par 
remploi de ee moyen efficace, sur Tépaule. 
Madame d'A***, âgée de cinquante-quatre 
ans , chez laquelle le système nerteûx pré- 
domine , maigre-, épuisée par la maladie de- 
puis un an, éprouvait, entre autres symptô- 
mes , une incontinence d^urînes , qui disparût 
i l'instant même : roeil droit recouvra le len- 
dt^main assez dëMn^bilité pour distinguer les 
gros objets. 

• Par oe procédé , je Vois fous les jours Paî- 
gliUle entrer , sans exciter le plus ordinaire*- 
Inent aucune douleur, dans les parties sur les- 
quelles on n^aurait jamais songé à exécuter la 
simple acupuncture; par exemple, dans les 
portions du tissu • ciftanë qui recouvrent les 
dotes aux parties latérales et inférieures du 
thorax ; dans les {>artiea latérales, supérieure 
et postérieure du cou , à la nuque , à Tépi- 
^astre, sans risquer de percer TçsfQmac, ce 
qu'on a déjà fait j à la vérité ^ n^ais qu^il est 
peut être bon d'éviter. 
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Uaiguille peut pénétrer de fouie Tépaîsseiir 

lore!"^'*"*' dont la surface du tissu cutané est élevée dans 
la ventouse; plus^ de la longueur dcmt'elle 
pourrait pénétrer en n^appliquant pas cet iiia^ 
frument ; ensorte que si y par exemple , ôa le 
place à la partie postérieure et interne de 
rép^ule, au-dessus de Tépine de Tomoplate, 
sur le muscle sus-épineux ^ on peut infrodiûre 
Faiguille chez un sujet d^une obésité moyennp^ 
d^abord ^ de neuf lignes, comme je Tai dit dails 
ma première notice , et enspitp de donjse. au- 
tres lignes 5 si la surface du tissu cutané sq 
trouve élevée de cette quantité dans lai vda- 
fouse. 

Si on veut obtenir une évacuation san- 
gqine , une petite lancette ou aiguille plate , 
très-courte et fort étroite ^ ajustée aii porte- 
aigpille, procure très-aisément ce résultat: 
son effet est très-marqué lorsque la tar|^ 
cence est considérable ^ surtout si on laisse la 
ventouse depuis cinq minutes jusqu^â un 
quart d%eure en place ayant de faire agir 
la petite lancette (i). Lorsque la ppmpen^est 
pas très-fbrte , ou lorsque Ton veut employer, 
une ventouse d'un petit diamètre , qui ne 
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(i) M. Fixu f fabricant d'instrumens de physique y 
me du Jardinet* n* a, a exécuté le cylindre ou ioic^- 
à cuir, et le porte-aiguille» 
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garde le yide que difficileinent^ coihme ^ par 
exemple à la nuque y il est bon qu^elle ait tare. 
deuii tubulures ; la boîte à cuir étant ajustée à 
la seconde tubulure on y trouve de plus 
Favantage de pouvoir , pendant qu*un aide 
fait le vide , faire agir ^ soit Taiguille^ soit la 
petite lancette dont la fige doit être légère- 
liient ployée comme raiguille, afin qu^en 
tonriiant le porte-aiguille' entre les doigts , on 
puisse faire plusieurs piquures sans déplacer 
la. V69touse. Ce procédé remplacera avan- 
tageusement les sangsues j^ dans les pays où 
elles sont très-rares , et dans les saisons où 
Ton a de la peine à s'en procurer» 



OBSERVATIONS EXTRAITES DES JQUR- . 
WAUX DE MÉDECINE. 



Histoire d^urp cancer au sein^ dont la 
terminaison funeste a été amenée par 
le trismus ; par P. T. 

■ • • • 

Au commencement de Tannée i8i8 1 le docteur 
P. T. fut appelé che» uue femme âgée de quarante- Cancer»» 
sept ans , et dont Tembonpoint semblait annoncer 
la santé. Elle avait eu deux enfans , et n*en avait 
nourri aucun , faute de lait EUe ne s'était mariée 
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qu'en i8ifi.> et depuis la naissance de $on dernier. 
Cancer au ^\q ^(^ît bien réglée, et jouissait d'une bonne santé, 

M in * ' ' ' .V 

à cela près des crainte^ que lui causait une douleur 
qu'elle ressentait dans le séiïil 

II trouva la presque totalitë de la 'glande aTtërée} 
le mamelon était détruit., la sop^urâtîbn n*était m 
fd)pndaiite m de mauvais;? qualité; il v^y avait pDîit 
de tumeur sous l'aisselle, m$is on .vajaijL tii^ 
traînée sqiiirrheuse se p^rtpr dçrqère l^ claviçulç \ 
il est probable qu'elle pénétrait djerrièrè. Içs os dans 
rintérieur de là poitrine; 11 alfribus^ i célâ la d^fE- 
culte de respirer. Elle ét^t prise plusieurs fois le 
jour et la nuit de quintes dViole toux •sëcfaè etr con- 
vttlsive* et l'on n'avait pu le; tfptiiset ,: tif (Mir to st^ 
gnée, ni par d0fort«8 doses d'optum. \ i . • ^ 
L'auteur de l'observation jugea la maladie, mor- 
telle, et résolut de s'en tenir aux palliatifs ; dans 
. cette vue, il saupoudra la surface de l'ulcère avec 
u carbonate de fer , Te couvrit d'un linge sec, et 
maintint tout le sein dans un état de fraîcheur et 
d'humidité au moyen* de Knges doux trehipéfj* dans 
une dissolution légère d^À^^/àf^ dépïàmb. Il tint le 
ventre libre , au mojren d'une dissolution de sulfate 
de magnésie dans une infusiuu de roses rouges ^ on 
donnait trois ou quatre fois le jour de petites ^çses 
de ôe médicament. Wp'reSéWt^ uSë néurtîAJfiS vé*- 
gétale,iet.dé£eàdit le vintefles liqueufo' -fthiien- 
tées. La malade prenaif\ la pnit^ de. quamite. à Cin- 
quante gouttes de teinture d'opium , et répétait la 
i^mi^dope ^ trpis o^: qMatrie; Jbç^es di#:matm', si 
elle y était, contra^ntd par la tPiix> çj/^i était làliirs te 

sy^ptos^eje jdcUsinooAimod^ ' ' ; . . -^ 

Bien loin d'augmon^er^f aiMQOjr/Wrde ce limite- 
aient, que M. A^sHiKEViijr > «ppeiéBu isoiufiltatîiM, 



approuva dans son entier, la tumeur perdit de sa. 
dureté et dé son étendue ; mais on tOjMiit éncorpla.) ' .^»*<^** 
ligne sairirrfaeuse se prok)ûger dans la poitrine. La 
santé était asftez bonne ^ et la toux uopeudiisinoëev 
ou pour mieux dire, les quintdB ne revenaient- plus:: 
aussi fréquemment , de façon que )a malade se per- 
suada facilement qu'elle allait' guérir ; mais cet es^ 
pôir fut de courte durée ;^ an comihéBcement de 
mars là. force et la fréquence' âès^cfiiintes de tdux : 
augmentèrent > ce qu'elle attribc^a d'aiitant mieux à« 
un refroidissement, qu'elle' éprouvait de la rdideur 
dans la piichoire inférieure : ce dernier symptôme 
s'accrut rapidement , et elle fût bientôt dans l'i'm- 
possibiKté d'avaler les solides ou les liquides. 

tA. P. T., arrivé à Leîcestèlr plusieurs heurea 
après, froiiva la malade en proie aux plus vives 
aouffrances : la toux était ôontinoelle et Violente ; 
elle ne pouvait ouvrir la bouche qu'en abàiss&nt-^ 
avec les mains la mâôhoire inférieure» et elle se 
refermait dès qu^elIe cessait ses efforts. A l'aug»' 
i^entation de toutes les douleurs , se joignait une • 
soif ardente , avec le sentiment d'une chaleur brû- • 
lante dans la gorge , l'œsophage , et jusque dans 
l*estomac : l'impossibilité de faire parvenir daiià le 
gosier aucune espèce de liquidé , ajoutait encore à 
ces souffrances f cette màlbéin^usé femtôe faisait» • 
mais en vain , tous ses efforts pour avaler ; chaque 
fois que le liquidé était porté datis la bouche, avant 
qu'il pût atteindre le gosier, elle était prise de con-^ 
vulsions, en tout semblables à Celtes de l'hjdrophb- 
bie« Loin 9 cependant , de marquer de l'horreur 
pour les fluides , elle témoignait que l'application 
^e l'eau froide sur le corps' lui était agréable* KUe 
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fut l'aignëe largement » on appliqua des sangsues 
(sans doute au cou)« elle fut plongée dans un bain 
tiède le soir t on lui administra un lavement et Ton 
fit des frictions sur le oou et la mâchoire inférieure 
avec Tonguent mercuriel* 

Le iendemiain matin , tous les symptômes étaient 
augmentés I et de plus» on observait une rigidité 
tétanique des muscles abdominaux. Le seiu pré- 
sentait les mêmes acpparences d'amélioration que 
par le passé , la ligne squirrheuse qui s'étendait dans 
le thorax n'était ni plus large ni plus molle ^ et ce 
qu'il 7 a de remarquable , c'est que depuis le <^m« 
mencement de la maladie jusqu'à ce moment, elle 
n'avait ressenti ni douleur ni .élancement. dans le 
sein* On réitéra les applications sur le cancer, et 
vu l'impossibilité de faif e passer aucun médicament 
par laboiich,e, :on fut forcé de ne les administrer 
qu'à l'extérieur et en layeniens : on Jta baigna ; on 
frotta trois fois le jour. le cou et la mâchoire avec un 
mélange, dans des proportions égales , d'extrait 
aqueux d'opium et d'onguent mercuriel ; dans l'in* 
tervallet on couvrait les parties de ceim presses im- 
bibées d^eau froide ( application peu conv^able 
dans un cas de trismu^ }; trpis fois le joue aussi , 
on administra un Uvement de lait, et à celui du 
soir , OE^ ajouta deux driu^l^pi^ de teinture d'opium* 
Le lendemain au janajtJÎQ , tous les açci4ans avaient 
augmenté ; la ma^de était fatiguée :par les lave- 
mens; ellf avait eu deux garde-robes ; la soif était 
yivcj la peau chaude , le pouls faible et petit» la 
toux continuelle et convulsive; il ne restait plus au* 
cun espoir ; il rHj avait plus moyen de recourir aux 
lavemens, le dernier ayant tellement épuisé ses 
forces > qu'on Afait douté qu'elle pût revenir â 



(387) 

elle ; on fil des applications de teinture d'opium 
sur lès muscles Toidis; elle en retira d'abord quel- 
que soulagement , qu'elle crut devoir être durable ; 
elle dormit plusieurs fois l'espace d'un quart d'heure 
environ^ mais elle se réveillait cliaquefois avec de 
la toux et des convulsions. Ces mouvemens conVulsifs 
devinrent plus fréquenà et plus- violens; les foires 
s'épuisèrent totalement, et elle mourut vers les 
cinq heures du matin , le quatrième jour , à dater 
du commencement du trismus. 

On na permit point d'ouvrir le corps {^Lqndon , 
tned. and phys. journ, r^ 2871 4 8 1 8.); ainsi cette 
observation , intéressante sous . plus d'un rapport , 
et que j'ai cru devoir faire connaîtra telle que l'au- 
teur l'a. publiée,, est incomplète. X^ cause .véritable 
de larsuffocatioji demeure ignorée, et l'on ne peut 
jque former des conjectui;es sur l'état irritable des 
parties internes de la poitrine. 

Il est malheureux que dans les maladies il se 
présente souvent plusieurs indications contraires % 
remplir à la fois ; dans le cas que je viens de. citer , 
d'après le docteur anglais ^ il s'est cru obligé de 
tenir le ventre libre par l'usage intérieur du sulfate 
de m,agnésie dans une infusion de roses rouges , 
jet en^ même temps la violence des douleurs l'obli- 
geait à prescrire des doses énormes d'opium » enr 
viron quatre-vingts ou cent gouttes de teinture de 
oe médicament t assu régnent peu pourvu de vertus 
laxatives. On peut marquer en général que les mé- 
deciiys anglais prescrivent avec une étonnante faci- 
lité les doses les plus fortes de médicamens doués 
de propriétés extrêmement énergiques. 

Pourquoi l'auteur a-t-il g^rdé l'anonyme^ 
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Remarques accompagnées d^obsen^ations 
sur Jcs plaies de Vahdcmen , par 
M. Grandville Sharp Pattison ^ pro^ 
fe^seur d^anatomie^ de physiologie et 
de chirurgie^ à Vuniçersité de Glas- 
cotPy etc. 

Tel est le titre d'uu mémoire adressé dans ces 
Gastroiomie derniers temps, par Topërateur anglais, à la Société 
médicale d'émulation de Paris. Sous un titre aussi 
peu significatif en apparence, que de belles choses 
sont caebëes ! Quelle élévation dans les vues théo- 
rîquêà ! quelle hardiesse dans la pratique ! combien 
il est heureux pour l'humanité souffrante , et houo^ 
irable pour l'art , qu'il se trouve dans le monde desi 
chirurgiens d'une intrépidité au-dessus de toute i^- 
presslion, et qui ne connaissent point d'obstacles in«- 
«urmontables ! Justifions tout ce préambule par 
Vanal^se du mémoire de M. Pàttison. 

(( t/ne jeune fille sentit /à douze ans , une doulean 
dans Vépigastre , en faisant un effort pour lever un 
fardeau. Cette douleur augmenta d'abord ; mais t 
quinze jours, açrès « la malade put , comme aupara-» 
vant , se livrer à ses feux : elle était néanmoins^ h)in 
d'être complètement rendue à la santé; car la dou- 
leur la tourmentait parfois si yioleïnment , qu'elle 
n'avait aucun repos. Vers ce temps , le toucher fit 
reconnaître , profondément dans la région épigiaa- 
trique , une petite tujtieur mobile , qui , selon cette 
* jeune fille , semblait p lors de l'accès douloureux^ se 



mouvoir alternativement d'un côté à Tatitre , c^mme Q^gj^^^^^i^. 
Je pendule d'une horloge. 

(( (Douze ans après) la malade était dans 

un état d'émacialion extrême , et en proie à une 
iris'Vive inflarmnaUon abdominale^ qui me parut 
dépendre d'une concrétion logée dans la cavité de 
î'arc du colon : ce qui le faisait présumer, c'était 
surtout le siège de la tumeur et les mucpsilés vis- 
queuses qui enveloppaient les excrémens. 

« Une opération n* était point indiquée dans cet 
état de choses , dit M. Fattison : les consultans 
furent d'avis que rien ne pouvait sauver la malade, 
qui était tellement affaiblie, qu'elle paraissait à l'ar-- 
ticle de la mort. Néanmoins (conséquence bien ri- 
goureuse) ils convinrent d'assister à l* opération 
éjue j'avais proposée (l'auteur vient de dire, six 
lignes plus haut » qu'r/Zie opération n était point 
indiquée) , et qui consistait à ouvrir V abdomen , 
et à enlever de la cavité intestinale la concrétion 
4ju*elle renfermait. » Il n'y a qu'un moment que 
l'auteur parlait d'apparences, de présomptions sur 
la nature de la maladie; aussi ajoute-t-il ici, «je 
ne commençai point cette opération sanst faire re- 
marquer que nous pouvions nous tromper sur la 
nature de la cause des accidens , et sans annoncer 
la résolution d'extirper même une portion de l'in- 
testin , s'il en était besoin. » Il est certain que , d'a- 
près une résolution aussi prononcée, il n'y avait plus 

à hésiter, et M. Pattison pouvait se mettre'à l'œu- 
vré. Écoutons-le lui-même. 

a Une incision fut faite sur la ligne blanche, depuis 
le cartilage xiphoïde jusqu'à Tombilic, et le péri- 
toine fut ouvert dans toute cette longueur. La tuipeur 
fut au même tnstaatrparfté^ en ayant, et apparut re- 
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couverte de l'ëpiploon, que j'en séparai tout autour» 
en le disséquant avec des ciseaux. Ayant mis de 
cette manière Tare du colon à nu^ nous vîmes que la 
tumeur s'appuyait dessus. Content de m'être trompé 
sur la nature de celle-ci, et désirant savoir ce qu'elle 
était , j'y fis une petite incision : une hydatide en 
sortit d'abord , puis , en agrandissant l'ouverture , 
trente à quarante de ces ibimuux vésiculaires furent 
expulsés. 

« La tumeur était donc un kyste bydatique. Je 
pensai de suite à enlever entièrement ce kyste; et, 
dans ce dessein^ j*en cherchai toutes les connexions. 
Je le suivis sur le sillon ombilical dy foie, qui lui 
était adhérent dans toute son étendue , et arrivé 
au-delà du sillon transverse de ce viscère, je pus 
reconnaître des connexions avec le tronc cœliaque. 

c( Extirper un semblable kyste était impossible : je 
ne pensai plus qu'à exciter une infiainmation à sa 
surface interne ; et , dans ce but , le doigt indicateur 
étant introduit dans sa cavité , je grattai les callo- 
sités avfic VoTigle. CeU étant achevé , les parois du 
kyste furent fixées > par un point de suture » aux 
lèvres de la plaie des parois abdominales , et ces lè- 
vres y rapprochées , furent assurées entre elles par 
trois aigres points de suture. On termina par l'appli- 
cation d'un emplâtre et d'un bandage convenables; 
Vingt minutes suffirent pour cette opération : aussitôt 
après la malade fut replacée dans son lit. » 

Selouirauteur, l'inilammation , qui ne tarda pas à 
se manifester, fut maintenue dans dé înstes limites 
par un traitement anti-phlogistique* Au bout d*ua 
mois , la malade put se promener autour de sa mai- 
ton ;, et la cure fut complète après cjuatre mois. 
On |H)ttiira^it prier M. l'bpératear de din ce qu'il 
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entendait par une concréHon. logée dans la cavité 
dé Tare du colon. Si«par hasard^il ne voulait parler 
que d'une concrétion stercorale ^ on serait peut-être 
en droit de lui demander si jamais Texistence d'une 
telle concrétion a pu être mise par un esprit raison* 
iiable au nombre des causes qui nécessitent la gasiror 
tomie et Touverture du tube intestinal; d'autant plus 
qu'avantde commencer l'ofiération, il était lui-même 
persuadé i/u'il pouvait se tromper sur la nature de 
la causé des accidens. — De plus > dans cette der-- 
liière supposition , à quel ami de l'humanité les cbe* 
veux ne se hérisseront-Us pas sur la tête, en lisant 
que intrépide chirurgien n*a pas commencé son 
opération sans annoncer préalablement la résolution 
où il était d extirper mémenne portion de l* intestin 
s'il en était besoin. Horresco referens ! Et voilà ce 
qu'on appelle de la chirurgie transcendante ! L'ap* 
iparente franiehise avec laquelle il nous apprend qu'il 
fut content de s* être trompé sur la nature de la tu- 
teeur^ ne m'ébtouit pas* L'çrgueil prend souvent le 
masque de l'humilité; et d^ailleurs je ne découvre, 
'dans ce contentement de M. Pattison , à la vue de 
l'erreur qu'il a commise ^ que la satisfaction propre 
ide pouvoir se tirer d'embarras , et achever tellement 
tellement une opération hasardée qu'il n'avait pa3 
été assuré de pouvoir finir. J'observerai, du reste , 
'<|ue ce fait a une si grande analogie avec celui dont j'ai 
•parlé à la page 280 du numéro de novembre i8i8, 
«p'on pourrait les prendre l'un pour l'autre et les 
lûvoire identiques ; mais M. Pattison a eu soin de 
^veiis apprendre que l'époque de son opération re- 
BEiOnte au milieu d'avril iBi3 ; et nous savons que 
Vbpération faite à Paris est de la fin de 1818 ^ et très- 
iproboblement n'a été conçue et.mise à exécution que 
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pour que son auteur, enhardi aussi contre les diffi- 
Gaîitrotomie cuUés , ne parût pas rester en arrière des autre» dans 
la carrière des tours de force en chirurgie^ 
' Quand on est en beau chemin, on aurait tort de 
s'arrêter : aussi M. Fattison s'en est-il bien gardé; 
et au mois d'octobre 1814* il fut appelé ipour opérer 
un homme qu'on croyaiùafoirune concrétion dan4 
les intestins* Voici ce qii^il raconte à ce sujet : 
' c( Cet homme,qui était d'une grande force muscu- 
lafire, avait toujours eu une bonne santé jusque peu 
de mois avant l'apparition d'une tumeur dans Tab* 
domen. Lies symptômes n'étaient en aucune ma^ 
niére aussi marqués , aussi distincts que Gluez la 
jeune fille ; cependant il était évident qu'il y avait 
fine tumeur développée dans la cavité du ventre , 
et qu'à moins que le malade n'en fût débarrassé, il 
devait en mourir. Cette raison me détermina à faire 
une incision sur la ligne blanche , afin d'exantiner 
e'il était ou non possible d'extirper la maladie. » 

« Qu'ï7 était évident qu'une tumeur fût développée 
dans la cavité du ventre , c'est ce dont chacun tom- 
bera d'accord avec M. Fattison; mais Tétaii-^l pa- 
iement que l'individu , chez lequel les symptômes 
(sans doute généraux, la fièvre , l'inflammation, 
l'émacîation) n^étaient, de son propre aveu , en au^ 
' cune manière aussi marqués , aussi distincts que 
chez la jeune fille , dût nécessairement mourir àe sa 
maladie , si on ne lui fendait pas la paroi antérieure 
dti ventre dans une étendue de plus de six pouces , 
afin d'examiner s'il était ou non possible d'extirper 
la maladie? Quoi, monsieur Fattison ! vous allez 
faire ,sur un homme très-peu incommodé par sa ma- 
ladie, une incision depuis le cartilage xiphoïde jus"^ 
- qu'à l'ombilic , uniquement pour ex^mûner s'il sera 
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possible ou non d'extirper une oonctétion, c*est*à' 
dire une tumeur sur la nature réelle, le volume* les ^^^^^ ^°*" 
connexions de laquelle vous n'avez aucune idée fixe ! 
Pourfendons ce ventre ; avec des aiguilles et du fit 
ciré , nous pourrons toujours bien le recoudre si 
nous nous sommes trompés : voilà pourtant ce que 
vous osez dire 9 et ^ bien plus encore , ce que vou» 
osez mettre à exécution. Ab ! n'y a«f-il donc pas dea 
juges à Glascow ? ou , pour mieux dire , pourquoi 
faut-il qu'il ne soit pas possible d'ériger un tribunal 
compétent, entièrement composé d'hommes profon- 
dément versés dans les connaissances médicales , 
devant lequel un chirurgien , aussi inhumain que 
téméraire j serait tenu de comparaître, et d'ex- 
poser les motifs qu'il a eus d'agir de telle manière , 
de prendre telle détermination réfléchie dans les cas 
difficiles qui se sont présentés à son observation ? 
Sans doute u^ tel tribunal , non moins ami de Thu- 
xuanité, et conservateur de l'honneur et du véritable 
esprit de l'art chirurgical , que défenseur d'un con- 
frère mal secondé par le sort , ne manquerait pas de 
4:ondamner un docteur Fattison, qui n'hésite pas 
à ouvrir le ventre dans une étendue de six pouces , 
9fin de déterminer la possibilité ou l'impossibilité de 
faire une opération nullement urgente et indispen- 
sable. Mais continuons. 

« Une opération semblable à celle que j'ai rap- 
portée fut faite; mais comme la tumeur était située 
trop profondément pour qu'on pût obtenir la réunion 
des parties à inciser avec les parois antérieures de 
l'abdomen , je jugeai i^u'il était plus sagç de la 
laisser^ el par conséquent je fis une suture à la 
plaie , et j'appliquai l'appareil. QiLoique le ventre 
eût été ouvert , Vépiploon en grande partie dèpla^ 
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cé y et les viscères touchés avec les doigts , il n*y 
5asirotomie ^^^ ^\xjx de sj^mptômes fâcbeux. Environ six mois 

après, le malade mourut de la maladie pour laquelle 
on avait tenté de pratiquer l'opération , mais non des 
suites de cette opération. » 

Pourquoi M. Pattison a-t-il négligé de faire Tou- 
verture du cadavre de cet homme ? Il aurait acquis 
par là et nous eût donné des connaissatices pré- 
cises sur la nature véritable de la tumeur qu'il ap- 
pelle si vaguement concrétion, 

M. le docteur Villermé vient de faire , dans un 
excellent rapport lu à la Société médicale d'émula- 
tion j justice de la témérité que l'opérateur de Glas- 
cow a manifestée en ces deux occasions. Je ne puis 
mieux terminer cette notice qu'en transcrivant ici 
quelques-unes des judicieuses remarques de mon 
estimable collègue, me réjouissant fort de trouver 
ses opinions si conformes aux miennes. 

(( Selon ce chirurgien, dit M. Vilierme, les deux 
cas dont il transmet l'histoire prouvent incontesta- 
blement qu'on a beaucoup exagéré les dangers d'ou- 
vrir le ventre , et même de porter le bistouri sur les 
parties qu'il renferme. En conséquence, c'est sé- 
rieusement qu'il propose d'extirper de la cavité ab- 
dominale les ovaires malades , des kystes , des con^ 
crétions , des tumeurs qui doivent tôt ou tard occa- 
sionner la mort. Je ne nie point les faits qu'on vient 
de lire ; mais peut-on établir un tel précepte ? Pour 
un malade qu'on sauverait , ne hâterait-on pas od 
plutôt ne causerait-on pas la mort de plusieurs? 
D'ailleurs, à quels signes reconnaître les cas où l'on 
pourrait opérer ? Ira-l-on , à tout hasard ^ ouvrir 
le ventre, déplacer les intestins et toucher tous les 
viscères ? Voilà dépendant cé que veut M. Pattisoit. 
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La gastrotomié est souvent suivie de succès f mais 

c*e?l lorsqu'elle est commandée par les accidens ^*«*'^^*<>™" 

d'une hernie étranglée, par un dépôt qui s'annonce 

à l'extérieur , ou par un épancbement de sang dan$ 

le bas-ventre à la suite des plaies qui y pénètrent ; 

dans les autres cas elle n'a que très-rarement un» 

iieureuse issue. 

« M. Pattisoic ne craint point d'affirmer 

qu'une large ouverture de l'abdomen est une opëra^* 
tion innocente ; il ne tient aucun compte de la ter- 
rible pblegraasîe du péritoine , ni de la lésion des 
viscères contenus dans la cavité de cette membrane; 
il semble oublier çue, dans l'opération qu'il pro* 
pose f c^es^ la plaie des parois abdominales qui 
est la moins dangereuse. Il fait observer que la 
mort des animaux domestiques est rarement la suite 
des opérations que pratiquent sur eux d'ignorans 
châtreiirs ; que les phjfsiologistes ouvrent tous les 
jours le ventre des chiens sans que ceux-ci en meu« 
rent; qu'il j a une parfaite analogie de structure 
entre celui de l'homme et celui des bêtes; enfin 
que , partout où la structure organique est la même, 
des affections semblables sont produites par des 
mêmes causes. Toutes ces choses sont vraies ; mais 
sans chercher^ dans l'intervalle qui sépare l'espèce 
humraine des animaux sujets de nos expériences , une 
raison de la différence des résultats , je rappellerai 
que c'est peut-être moins dans l'organisation primi* 
tive que dans Vétat actuel des propriétés de la vie 
qu'il faut très-souvent la chercher. Assurément , si 
l'on ouvrait le ventre d'un chien , lorsqu'il y porte 
une maladie organique depuis long-temps ^ on ne 
pourrait en attendre rien de bon pour lui ; à plus- 
forte raison quand il s'agirait d'enlever l'organe ma- 
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lade avec le âcalpel. D'ailleurs , dans les cas souvent 
heureux de gastrotomîe (qui sont ceux que fai si- 
gnalés plus haut), V ouverture qu'on pratique est 
petite; et, ce qui n'importe pas moins au succès , 
i>n connaît parfaitement la maladie , on sait ce 
^u*on trouvera y et enfin le procédé opératoire est 
arrêté à l'avance» (Bulletin de la Société médicale 
d'émulation > dans le Journal univ. des Sciences 
fnéd, 9 n^ 39, p. 241 et suiv.) » 



Ohserçation sur un anéçrisme de T artère 
poplitée 3 opéré diaprés la méthode de 
HuNTER ; par le docteur Aubusson. 

Un homme de quarante-deux ans, charpentier > 

Opération gprès avoir senti une douleur dans le creux du jarret 9 
d'anevrism. ... ' 

y découvrit , un mois plus tard 9 une tumeur du vo- 

hime d'un petit œuf de pigeon \ ce qui ne lui fit 

point interrompre ses occupations ordinaires. — Six 

znois après, à la suite d'un voyage de quelques 

lieues fait à pied, et d'un violent accès de colère > 

la tumeur acquit , dans l'espace de vingt-quatre 

heures , le volume d'un gros œuf de poule 

li'opération fut pratiquée le 6 ju^let 1818 à sept 

heures du soir. M. Aubusson avait sans doute des 

aides bien capables de le seconder convenablement» 

MM. Dupu YTREN , Breschet , etc. ; mais toujours 

pourrait-on lui demander pourquoi , rien n'obligeant 

indispçnsablement de faire l'opération à sept heures 

du soir y plutôt que de la remettre au lendemain 

majtin 9 il a préféré la lumière des bougies à- celle 
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du jour? Pourquoi se priver sans nécessité d*ui^ ^ 

grand avantage? Une seule ligalure immédiate fut ^»aJévtbm?' 
appliquée après une incision faite un peu au-âessua 
de la partie mojfenne et interne de la cuisse > dans 
la direction du bord interne du muscle couturier* 

Le 23 juillet, dix-septième jour de l'opération ^ 
la ligature se détache sans effort ; le 10 août sui» 
vant, trente-oinquième jour, la cicatrisation est 
achevée. On n'observe plus dans le creux du jarret , 
qu'un noyau résistant , de la grosseur d'une .petite 
noix, qui remplace la tumeur. Le membre opéré 
n'a pat subi une diminution sensible de volume par 
les suites de Topération. Les battemens de l'artère 
pédieuse n'ont, pas reparu. Aucun accident grave 
n'avait traversé cette ciire ; en effet on peut à peine 
parler d*un léger érysipèle qui [a occupé lès bords 
de la plaie, d'une petite ftisée purulente, et d'un 
autreérjrsipèle aussi peu considérable, qui à eu lieu 
à la face. ( /^/^. , p« 253* ) ' ^ ' ' ^' 
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Précis de plusieurs observations (fanez 
çrisme ; par M. le baron Larrëy. 

-Ces observation» sont au nombre de trois. [Obserrai 
M.LAaREY conserve le nom danévrisme.k labiés- d'anéTrism 
sure de l'artère axillaire ^ et à celle de l'artère hu>* 
méjrale par des instrumens trancbans , comme il 
donne le même nom à la tumeur véritablement âné- 
vrismale de l'artère poplitée. On est en droit d^exi- 
ger de ce grand chirurgien, une exactitude; plus ri^* 
goureuse dans les dénominations qu'il emplpie pour 
désigner des lésions artérielles entièrement dif- 
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férentes^trop long-temps il a régné {une confusion 
à'mévt^* déplorable dans les ouvrages de pathologie , par 
remploi peu rationel des noms à'anéçrisme vrai , 
0n,èmsme fau:^ ^ par lesquels on désignait-, et 
ranévriame proprement dit^ et la blessure d'une 
artère par un instrument vulnérant. Quoi qu'il eu 
aoîtf voici un précis de ces observations. 

Première obsôrvation. 7— Tumeur anévrismiale à 
l'artère poplitée de la jambe droite , restée station- 
«aire pendant plusieurs mois , ayant acquis en peu 
de jours le v<>Iume des deux poings , et faisant dans 
la région poplitée, une saillie dé trois pouces: ou 
environ ^ s'étant fait jour dans l'intervalle des ten- 
dons des muscles Sécbisseurf^ de la jambe I et des 
muscle» vastes interne et externe. Tontes leâ veines 
4e. ce membre étaient dans un état variqueux y et le 
tissu IaI^çUeux d9 tpute>A région postérieure était le 
^%P d'u^^QJs^lti'ation sanguine caractérisée par une 
teinte bleuâtre de la peau ^ .el.par de légera frémis- 
' semens que l'on sentait dans les points les plus tu- 

méfiés. * 

L'artère fémorale mise à découvert au-dç- 

vant dû ikiUscle ooiiturièr / à 'la partie moyenne et 
interne de la cuisse, M. LAâaÊr rembrasisa au 
moyen d'une double ligature ordinaire , qui fut 
. { nouée sur un petit cylindre de sparadrap; les lè- 
vres de la plaie furent rapprochées par lin appa* 
ipeil approprié. 

: Jjd malade éprouva d'abord dans le piêid et le bas 
delapmbe, un sentimeilt ^e froid glacial , et un 
ei)goUrdisaement incommo^ ; mais cinq où six 
hietures f près ropération, la température dumembre 
9'éleva graduellement, et parvint , avant la fin dé ta 
douzième heure.;, à un degré supérieur à celle du 
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membre saîn, bien que le sable des cachets dont 
on avait entouré la jambe et le pied eût perdu d»anévrUm. 
entièrement sa chalenr. L^ tumeur était diminuée • 
déplus de la moitié de son volume^ et la jambe 
s*était désenSée dans les mêmes proportions. Les 
veines de la jambe çt de la cuisse qui avaient entiè- 
ment disparu pendant l'opération , étaient considér 
rablement dilatées. Un état fébrile avec turgescence 
sanguine se manifesta en même temps. M. Lar&ey 
explique ces phénomènes par l'absorption du sapg 
artériel retenu dans la poche anévrismale , et que 
les radicules des veines sanguines transportent su- 
bitement dans les veines crurales, et la veine cave 
inférieure. Laissant de côté cette théorie , çt les 
raisonnemens par lesquels l'autçur s'e?,|: effoifcé d'ei^ 
démontrer la réalité , continuons Tanal^se de cette 
observation. 

.... Les ligatures qui étaient maintenues par des 
serre-nœuds , furent retirées le dixième jour , épç-* 
que à laquelle il. fut jugé que l'oblitération de l'ar- 
tère fémorale était complète. La tumeur du jarret , 
bien que considérablement réduite « conservait au 
centre un point de fluctuatiQn qui devenait tous les 
jours plus sensible. ... • Il s'y fit une ouverture 
spontanée 9 de laquelle s'écoula une assez i>rande 
quantité de liquide couleur de lie de vin. VincUioa 
fut agrandie de haut en bas, et après avoir mis 
toute la cavité anévrismale à découvert, M. Larrev 
fit l'extraction d,*une masse énorme de caillots san- 
guins^ noirâtres et fétides. La plaie fut pansée 
convenablement. Plusieurs jours s'étaient passés 
sans accidens, lorsqu'une hémorragie se déclara 
pendant la nuit, et fit périt Iq malade au vin^t- 
unième jour de l'opération* 



i 



. . ( 400 ) 

La dissectioa du membre fit voir que l'artère 

^ Observât, crurale liée , était convertie en un ligament depuis 

* ie point de la ligature > et plusieurs lignes au-dessus 

jusqu'au jarret. L'état de putréfaction du membre 

ne permit pas de faire d'autres recherches. 

L'opérateur met sur le compte de la décomposî* 
lion putride des matières contenues dans le sac ané- 
vrismal » la mort de son malade , et en conclut 
qu'au lieu d'opérer à la manière de Hunter, il eût 
dû suivre l'ancienne méthode ; mais n'aime-t-on 
pas à se faire illusion ? Puisque ce malade est 
mort d'hémorragie , pourquoi aller chercher d'au- 
tres causes de ce triste résultat ? 

Deuxième observation, — A la Suite d'un coaabat 
singulier , l'artère axillaire fut ouverte immédiate* 
ment au-dessous de l'origine des circonflexes. Seul 
au milieu de la nuit , avec deux chirurgiens de 
garde, M. Larret fit preuve de cette hardiesse et 
de cette habileté chirurgicales qui l'ont rendu si ce- 
lèbre depuis trente ans. « Je fis ^ dit-il , une inci- 
sion sur la peau distendue du creux de l'aisselle, et 
sur le trajet des vaisseaux axillaires. Cette première 
iiicision laissa échapper une grande quantité je sang 
épanché sous l'aponévrose et les tégumens de toute 
la région extérieure du bras. Je prolongeai hardi- 
ment cette incision jusqu'au bord tendineux de 
l'aisselle ; en portant profondément le doigt dans 
lè fond de la plaie , je sentis les pulsations du bout 
de l'artère coupée , je pinçai avec les doigts de la 
main gauche l'extrémité de ce vaisseau > iandls 
qu'avec la droite , armée d'un bistouri ', je coupai 
une portion du muscle pectoral , et mis à découvert 
tout le tronc de l'artère axillaire , et sans quitter la 
compression que j'exerçais moi-memC; j'embrassai 
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ensuite celte artère , au moye# d'une forte ligature ^""'"T"^ 
que j'eus soin de passer à nu , entre les cordons ^JanéYrismi 
nerveux du pleixus brachial et sa paroi postérieure ; 
exécution difficile , mais qui a été heureuse. Je fis 
une deuxième ligature au bout inférieur de Tartère 
coupée , tandis que la première fut nouée immé- 
diatement sur le cj^lindre de sparadrap que j'avais 
placé entre elle et le vaisseau; ensuite je débridai 
l'entrée de l'instrument vulnérant^ et je. fis une 
longue incision au côté interne du bras , où se trou- 
vait une masse considérable de caillots sanguins. . • )> 
Après avoir eu l'espoir , en apparence le mieux 
fondé , de conserver le bras chez ce blessé , le 
spbacèle s'en empara le huitième jour , époque à 
laquelle M. Larrey pratiqua l'extirpation du bras... 
Le malade succomba dans la nuit du trente-qua- 
trième au trente-cinquième jour de l'opération , aux 
accidens d'une affection catarrhale pulmonaire ai- 
guë. ( Voyez au numéro de juillet , page i36, ligne 
^4f des réflexions extrêmement judicieuses de 
M. Nacçuart , sur le genre de mort en chir^i^gie , 
qui s'appliquent parfaitement à ces deux cas d'opé^ 
rations graves suivies d'un non succès inattendu. ) 

Troisième observation. — A la suite d'un autre 
combat singulier , division profonde du muscle bi- 
ceps, d'une portion du triceps brachial , et de l'ar- 
tère humérale du côté gauche. Effusion considé- 
rable de sang dans le tissu cellulaire du bras > for- 
mant à la partie antérieure interne de ce membre « 
^ne tumeur oblougue d'une grande étendue , avec 
fluctuation manifeste et des pulsations obscures. Li- 
gature de l'artère brachiale» agrandissement des 
plaies de l'entrée et de la sortie de l'instrument vul^ 

T.66ti§laCoLS^dela2l'Sér^ Mars. 26 
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nérant, pour fairo sortir une grande quantité dn 

sang noirâtre et coagulé Au neuvième et au 

dixième jour, tout allant pour le mieux» liémorra^ 
gie soudaine qui affaiblit beaucoup le malade ; sur- 
le-champ amputation à l'article , suivie d'une gué- 
rison péniblement obtenue. La dissection du bras 
a fait voir une plaie iilcéreuse à la paroi postérieure 
de la portion d'artère liée, et le reste de ce vaisseau 
enflammé. ( Bulle t. de la Faculté de méd. , n"" i'' 
1819, page 271.) E. G. G. 
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Meihodîca chirurgiœ înstituta , etc. ; aucr 
tore J. Capuron, etc. — Chez Croulle- 
buis y libraire , rue des Mathurins , /^'* 17. 
( Voyez V annonce bibliographique , au, 
numéro d^août 1818^ p. 2&8.) 

^^ Cet ouvrage d'un estimable et laborieux confrère , 

.Jiiirurgise f^it «lûte à ses Noi'a jnedicinè^ elementa. En nç 
jûiiituta. ^perdant pas de vue que ces deux livres om été com- 
posés dans l'intention , surtout , de préparer les 
élèves aiiy examens que , lors de leur réception , iU 
ont à «ou^vii en latin, on ne ser^ pl^is élpqné 
qu'ils soie^^t plutôt écrits en celte langue qu'w fr^n* 
yai.*. D'ailleurs , contre tQvie opinion émise jî ce 
dii)etf «ous pensons que c'eet rendrç un grand 
service aux jeunes médecins » qu^ de les eofretenir 
dans l'éiudjs fi'u^e langue trçp négligée 4<Uiis,<;es 
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derniers temps , et qu'il est indispensable de sa- 
voir , lorsqu'on veut se familiariser avec les auteurs inst^î^lJaf "^ 
Anciens , qu'on ne saurait trop méditer. 

Après une courte préface, Vauteur donne 9 dans 
Ses prolégomènes , la définition de la chirurgie » 
puis celle de l'opération et de ses divisions , qu'U a 
cru devoir conserver telles qu'elles étaient profes- 
sées anciennement : dans le paragraphe suivant , il 
donne des notions préliminaires sur les* opérations 
dont les préceptes se trouvent renfermés dans ce 
vers : 

Quis y quid y ubî , quibus auxiliîs , cur , quomod6 , 
quando ? 

La première partie traite des maladies externes 
qui lèsent U vitalité des organes ; et le premier cha- 
pitre , de celles où il y aaugmeatation de celte vita- 
lité. Dans le premier article, on Ut pe qui con- 
cerne rinQami;nation considérée en général, et 
dans cinq sections la description des inflamma- 
tions de la peau , celles des menàbranes mu- 
queuses , du tissu cellulaire » des glandes ; celles 
des organes du mouvement. Dans l'article ^l'ois ^ 
sont les terminaj^ns de l'ipAampiatiou , la réso- 
lution , la délitescepce , la miéta&ta^e , la suppura- 
tion, Içs abcès, la fistule, la gangrène, le squirrhe, 
ou l'induration, le cancer. 

Le chapitre deuxième renferme les maladies ex- 
ternes qui diminuent la vitalité des organes. Le pre- 
mier article est rempli par l'asthénie musculaire , 
et la paralysie; le suivant et ses 4^nx sections, ont 
pour objet les épanchemens et les infiltrations sé- 
reuses et lymphatiques , tels que l'œdème, ses di- 
verses espèces , et les hydropisies. On passe aux ma- 
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^^^^55355 lad ies externes, où la vitalité des organes est per- 
. gii7".!!^*^' verlie; ainsi on traite d'abord des perversions de la 
Diotilité, telles sont les convulsions , les spasmes, 
le tétanos , et plus loin- des affections qui dépendent 
de la perversion de la sensibilité : par exemple , les 
névralgies. 

La seconde partie est consacrée aux maladies 
externes , qui lèsent la texture des organes. Ea pre- 
mier lieu , sont exposées celles qui affectent la con- 
tinuité des organes. Cela conduit à Tétude des bles- 
sures en général ; l'article deuxième n'a qu'ime 
seule section , partagée en vingt paragraphes : on y 
passe en revue les plaies de la tète, celles du cou , du 
larynx, du pharyux, de l'œsopliage, du thorax, 
des poumons, du coeur; celles des organes conte- 
nus dans l'abdomen; celles des parties génitales, 
les plaies des organes du mouvement ; celles des 
vaisseaux artériels et veineux. Le dernier para- 
graphe donne ce qui est relatif à la dilatation des 
vaisseaux ; les anévrismes, les varices, les tunE&eurs 
variqueuses, le fongus hématode. 

Les ulcères en général , divisés en idiopathîqueset 
en symptomatiques , et les ulcères en particulier 
sont contenus dans les articles ti^ois et quatre,* et 
spnt suivis des fractures des os. Dans le- cbaptêre 
deuxième, l'auteur. décrit les maladies externes qui 
lèsent la contiguïté des organes. Les hernies se pré- 
sentent les premières ; on étudie celles du cerveau , 
des yeux, des poumons, et de l'abdomen. On passe 
aux dérangemens des autres viscères: tels sont , la 
procidence de l'utérus, ses rétro et anté-versions « 
son obliquité , son renversement , celui du vagin , 
cielui de l'intestin rectum. Les luxations en général 
et en particulier 4bnt le sujet.de Tarticle troisième. 
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L*ouvra'ge est tertniné par un appendice très- ssspbsss 
étendu , qui contient les difTormités du corps hu- . g.j*'?*^^** 
main , telles que Tobturation des ouvertures natu- 
relles , les agglutinations contre nature ; le rétré^ 
cîssement des conduits naturels , la division insolite 
des organes , leur exubérance , leurs vices , leur 
irrégularité, les difformités des yeux. Cet appen- 
dice finit par l'article deuxième , partagé en treize 
sections , dans lesquelles on s'occupe des corps 
étrangers qui nuisent au corps humain : on les suit 
dans tous les conduits dans lesquels ils peuvent 
être introduits^ et qu'ils peuvent obstruer. Nous 
devons remarquer ^ en passant , que rien ne fait 
plus seiUir ^imperfection d'une nosographie , que 
la longueur de son appendice. 

Nous venons de donner t'expose rapide et suc- 
cinct des matières qui composent les deux tomes du 
Traité de chirurgie latine de M. Capuron. Si sa 
manière de considérer et de classer les maladies 
chirurgicales est nouvelle 9 elle n'est pas plus 
exempte de défauts que toutes celles qui existent 
déjà. £n effet, il était impossible d'éviter dans 
celle-ci , comme dans d'autres , que beaucoup 
d'affections , différentes par leur siège , par leurs 
caractères , et n'ayant parfois entre elles aucune si- 
militude > ne fussent très-irrégulièrement rangées. 
IL nous semble même inutile de détailler tous ces 
rapprochemens disparates , le simple aperçu que 
nous avons donné de cet ouvrage suffira pour en 
convaincre le lecteur* Mais ces imperfections , 
comme nous l'avons déjà dit, se font sentir dans 
beaucoup d'autres cadres nosographiques ^ tout au- \ 

tant pour le moins que dans celui-ci. Cela prouve 
seulement que nous en sommes encore à attendre ^ 
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une bonne classification des maladies > tant externes 

Cbirurgf». qu'internes 

innitata. 4" internes. 

Les élèves studieux et atlenlils, ne sauraient 

manquer d'observer en Usant les Elémens de chi- 
rurgie latine que nous venons de faire connaître , 
que l'auteur a réuni avec discernement tout ce 
qu'il y a de meilleur dans les traités les plus re- 
commandables de chirurgie. S'il s'y rencontre par- 
fois des descriptions un peu trop abrégées , on ne 
peut disconvenir qu'on en remarque beaucoup qui 
sont aussi complètes qu'un compendium peut le 
comporter : les opérations surtout y sont décrites 
avec une grande exactitude ; et si on aperçoit çà et 
là quelques inégalités dans le style , on peut dire 
qu'il présente le plus souvent une concision remar- 
quable , et la simplicité nécessaire , dans un livre 
destiné à donner aux élèves les premiers élémens 
d'une science. 

Nous nous contenterons, pour preuve de cette 
dernière assertion , et pour terminer cette courte 
analyse , de transcrire textuellement un passage du 
chapitre deuxième de la seconde partie , page 497* 
L'auteur rapporte le procédé ingénieux récemment 
inventé par l'un de nos plus habiles ohirûrgiensy 
pour remédier aux arius contre nature : incommo- 
dité funeste et dégoûtante , qui n'avait pu être guériQ 
jusqu'alors* Une opération douloureuse, il est vrai, 
mais dont la réussite est certaine , lorsqu'on a su 
la pratiquer à temps , pouvait seule en préserver 
avant cela les malheureux atteints de hernies étran- 
glées. 

« jSlale nostrâ , professer DupuYTftEif omnin^ 
disjunctas inteslini exlremitales iterùrti juilgere» 
qiiin imo l non naturalis adi defdrmitaiem m \\\\> 
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c[uodaiu artifieio tollere conatur. Quamobrem is ^ 



bifîdâ utitur forcipe cujus bracliium alterum ia . Chirurgias 
superiorem alterum , in inferiorem intestini extre-r 
mitatem insinuât. IVjEox cochleam quandam in orbem 
volvit, ut forcipis brachia ad se iuvicem admota 
con liguas quas premunt intesiini parietes sensim 
irritent, inBamment et deleant. Intérim oppositdi 
cujuscumque parietis orœ bine et illinc coalescunt 
iiaturalemque continuitatem restituunt. Tandem 
quod supèrest sive intestini, sive tegumeuti, vulnus 
leni fotu, moUique pressione indiget, ut ad cica- 
tricem tendat. Ingeniosam autèm ^hanc metboduiit 
semel aut iterùm successive pervulgatur. » 

Devilliers. 



Recherches et obsen^ations sur le Cancer; 
par F. J. LÉON Rouzet , etc. , ( Voyez . 
Tannonce bibliographique au numéro de 
décembre 1818, p. 427.) 

Je ne suis pas de l'avis de ceux qui se plaignent Surlecan- 
qiie les médecins écrivent trop. Ils auraient raison^ ccr. 
si l'art de guérir avait acquis toute la perfettion dont 
il est susceptible : mais qu'il est encore loin d'un but 
si déâirable î Au reste , il en est de même dans 
toutes les branches de nos connaissances; plus les 
progrès d'une science sont lents , plus les auteurs y 
sont nombreux : cela est vrai de quelque manière 
qu'on l'entende, soit dans l'ensemble , soit dans les 
détails. £n médecine, par exemple^ tant qu'une 
maladie n'est pas bien connue, lesoMvrages se sue- 
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cèdent avec plus ou moins de rapidité , jusqu'à ce 

Sur le can- . , . 

oer. que nous ayons acquis les connaissances qui noua 

manquent. Grâce aux travaux de Tissot , Finke j 
B.ŒDERER , ToRTi , de MM. Alibert , La- 
GNEAu , etc. , on n'écrit plus aujourd'hui sur les 
fièvres bilieuses et muqueuses, ni sur les intermit- 
tentes pernicieuses « ni sur la syphilis ; mais on écrit 
toujours sur les fièvres adynamique et ataxique. Je 
ne voudrais pas d'autre preuve de notre ignorance à 
cet égard : aussi Ton a dû remarquer avec quelle fa- 
<iilité l'auteur de la nouvelle doctrine 9 ébranlé la 
croyance des médecins sur ce point important de 
médecine pratique. 

L'état de la science sur le cancer démontre bien la 
justesse de ces réflexions. Est-il une seule maladie 
dans tout le cadre nosologique dont la bibliographie 
soit plus riche, et dont l'histoire soit moins avancée? 
Nous n'en connaissons ni les causes, ni les symp- 
tômes , ni le traitement : toutefois , ne nous faisons 
pas plus ignorans que nous ne sommes , et avouons, 
avec la même franchise, que nous avons sur cette 
maladie des connaissances que les anciens n'avaient 
pas. Le but de M. Rouzet est de rassembler lea 
matériaux épars çà et là dans les divers ouvrages , 
afin de fixer un certain nombre d'idées fondamen- 
tales qui puissent servir en quelque sorte de point de 
départ à ceux qui voudront s'occuper du même sujet. 
Il divise son ouvrage en six chapitres. Mon dessein 
n'est pas de les passer tous en revue; mais je tâcherai 
de ne rien omettre de ce qui se rapporte à la pra- 
tique dont tous les médecins devraient faire leur 
étude spéciale. 

Il commence par décrire le cancer. Il a jugé, sans 
doute, qu'une description valait mieux qu'une défi- 
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nition pour faire connaître une maladie « et je n'ai 
garde de le contredire : mais on chercherait vaine- Sur le car 
ment , dans cette description , un signe , un moyen ^^^' 
sûr de reconnaître le cancer. Ce n'est qu'à la page 3 
que M. RouzET parle du poids de la tumeur comme 
du seul symptôme caractéristique des affections can- 
céreuses. «Encore, ajoule-l-rl, ne voudrions-nous 
pas assurer qu'un praticien , même fort exercé « ne 
pût se méprendre souvent , en tenant compte de 
cette dernière circonstance 9 quoique nous en ayons 
vu tirer le plus grand parti dans l'enseignement de 
la chirurgie clinique à Montpellier. » 

Mais lors même que le poids de la tumeur serait 
un symptôme infaillible^il est si rarement à la portée 
de nos sens qu'il deviendrait inutile dans la plupart 
des cas. Il n'y a que l'autopsie de la tumeur qui ne 
laisse aucime incertitude sur son caractère. Est-elle 
formée d'un squirrbe ou d'une matière cérébri^ 
forme , nul doute qu'elle ne soit cancéreuse: mais 
ces deux altérations sont les seules qui constituent 
le cancer. 

M. RouzET a passé trop légèrement sur le diag- 
nostic du cancer* Le diagnostic est le point essentiel 
dans l'histoire d'une maladie ; tant qu'il règne la 
moindre incertitude à cet égard , il est impossible de 
s'entendre. De là vient qu'on n'est pas encore d'ac- 
cord sur l'issue de celle-ci. Ceux qui soutiennent 
qu'elle est incurable, disent pour toute raison, à 
leurs adversaires , que les tumeurs qu'ils ont guéries 
n'étaient pas cancéreuses; ceux-ci répondent qu'elles 
étaient cancéreuses : mais ni les uns ni les autres ne 
peuvent prouver ce qu'ils avancent ^ et la question 
reste toujours au même point. 

11 n'est pas douteux que l'autopsie de la tumeur 



( 4IG ) 

ne soit le plus sûr moyen d'en connaître là nature : 

;ç^^ mais ce moyen est impraticable lorsque raffectiôù 

est interne; et lorsqu'elle est externe, il est intuilb 
jusqu'au moment de l'opération,. à laquelle il n'est 
permis de recourir qu'après avoir employé tous les 
autres moyens. Or, lorsque ceux-ci opèrent la réso- 
lution de la tumeur, il est bien impossible de dire 
si elle était cancéreuse ou si elle ùe l'était pas. 

Je sais que M. Rouzet n'hésiterait pas en pareil 
cas à se déclarer pour la négative : mais c'est ad- 
mettre une opinion sans preuve, car L'issue de la 
maladie ne saurait être admise comme telle. « Quand 
un endurcissement guérit , dit très-bien M. Brous- 
SAIS , vous n'avez pas la certitude qu'il n'était pas 
squirrheux ou encéphaloïde, puisque vous ne l'avez 
point vu. )) Fasse encore s'il était démontré que le 
cancer est incurableé 

M. Rouzet s'est attaché à do'nner cette démons- 
tration dans son quatrième chapitre , sans contredit 
le plus ittiportantdetout l'ouvrage, et parla nature du 
sujet , et par le soin que l'auteur a mis à sa rëdactign. 
Le cancer est-il , dans son principe , une maladie 
locale y ou bien seulement le symptôme local d'une 
affection constitutionnelle ? Tel est le problême 
qu'il se propose d'y résoudre. A l'en croire, « jamais 
peut-être question ne fut ni plus souvent, m jAus 
légèrement traitée. La plupart des écrivains sur 
cette matière semblent n'avoir envisagé l'objet qu'à 
travers le prisme de l'opinion ; ils semblent n'avoir 
cherché qu'à accommoder leurs idées à un certain 
nombre de faits bien ou mal constatés, rejetant 
comme inutiles , comme non avenues , une foule de 
bonnes observations , qui pourtant auraient pu four- 
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nir des données bien plus certaines pour la solution 

d'une question de cette importande. ^f °^^^ ^*" 

M Ce reproche, dont un très-petit nombre de patbo- 
l'ogistes ont su se mettre à couvert , ne nous sera , 
j'espère, nullement applicable. Ce n'est qu'après 
avoir bien médité et envisagé , sous tous leurs rap-» 
jjorts , les faits sur lesquels on se fonde dans les di- 
verses opinions reçues ; ce n'est qu'après nous être 
bien promis de ne rien adopter qui fût en contra* 
diction avec ces-même» faits , qiie nous avons pris 
la plume pour exposer notre sentiment à cet égard. » 

Bref, ayn'ès 3^ avoir mûreraent pensé, M. Rouzet 
repçarde le cancer , même à son début, comme le 
symptôme local d'une affection générale; i® à 
cause de sa récidive après l'extirpation ,^ bien que 
celle-ci ait été faite selon toutes les règles de l'art; 
a* e! h. cause de la co-exwtence du développement 
spontané des symptômes cancéreux dans des organes 
qui n'ont entre eux non-seulement aucune connexion 
anatomique directe ^ mais même aucune liaison 
sympathique particulière. >* 

Telles sont les principales raisons qui lui font 
dire que les diverses causes connues ne jouent qu'un- 
rôle secon.'laire dans la production du cancer , et 
qu'elles ne sont que l'occasion du développement de 
cette aiTech'on. Certes, ce n'est pas là ce que JÊfliiej 
mais je prétends qu'il en est de même de toutes les 
maladies. Nous naissons tous avec des dispositions 
morbides particulières, comme nous naissons avec 
des traits différens; de sorte qu'à l'exception des 
causes qui détruisent pbvsiqueroent nos organes , il 
n'en est pas une seule dont on puisse prédire l'effet 
à coup sûr. Tout dépend des causes prédisposantes.. 
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J'admets donc une disposition au canjcerf mai^ 
dans le même sens qu'on admet une disposition à 
l'apoplexie, par exemple; avec cette seule diffé- 
rence f que l'une nous étant moins connue que 
l'autre , il nous est plus difficile d'en prévenir les 
suites. 

Mais il y a loin de là à dire qu'un individu dis- 
posé au cancer ne peut éviter d'en être affecté , et 
d'en être la victime. Quelle qu'elle soit, cette dis- 
position varie, sans doute 9 de force et d'intensité 
suivant les individus , puisque la plus légère cause 
suffit pour la réaliser chez les uns , tandis que ce 
n'est qu'à force de se répéter que les plus puissantes 
obtiennent leur effet chez les autres. Non-seulement 
elle varie d'intensité , mais encore d'étendue. En gé- 
néral faible et bornée dans le principe , elle s'étend 
et se. renforce à la longue par la répétition des causes 
éloignées , et par la tendance qu'ont nos organes, et 
surtout les tissus similaires , à s'affecter de la même 
manière. 

En raisonnant ainsi , l'on ne rejette aucun fait^ et 
l'on n'est pas réduit, comme notre auteur, à sup- 
poser une erreur de diagnostic dans tous les cas de 
guérison; ce qui peut bien être vrai quelquefois, 
mais ce qu'il est absurde dé supposer toujours. Lors- 
qu'une tumeur présente toutes les apparences d'une 
affection cancéreuse , en vérité je ne puis com- 
prendre comment on ose dire , après l'événement , 
qu'elle ne l'était pas. D'ailleurs, on n'a pas toujours 
cette faible ressource, j'ai presque dit cette dé- 
faite , comme, par exemple , lorsqu'on a vérifié , par 
l'autopsie , la nature de la tumeur. Il me serait fa- 
cile de citer ici des observations d'individus morts 
de toute autre maladie » vingt et trente ans après 
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avoir été opérés du cancer. Dire que ces individus 

n'ont pas assez vécu pour permettre au cancer de se ^^ "^ ® ^^^' 

reproduire» c'est avancer une opinion sans preuves; 

c'est ne rien dire du tout; c'est admettre la régie et 

rejeter les exceptions parce qu'elles sont rares; mais 

est-ce une raison pour n'en tenir aucun compte? 

Après ce qui précède, je crois inutile de parler 
des terminaisons du cancer. La seule admise par 
notre auteur est la gangrène f encore n'y voit-il qu'un 
accident heureux y qui peut suspendre pendant un 
temps plus ou moins long la marche de la maladie, 
et non un effort médicateur de la nature propre à en 
opérer une guérison solide. Cependant il est le pre- 
mier à convenir que, dans la première observation 
de M. de Saint- Amand , la cicatrisation était par- 
faitement intacte douze ans après la chute de la 
tumeur. ; 

Le cancer estait héréditaire? Bayle et M. Cayol 
se sont proposés cette question, et n'ont osé la ré- 
soudre, (c Lorsqu'on vient à considérer, disent-ils, 
qu'après la dégénération tuberculeuse le cancer est 
la plus fréquente des lésions organiques , et lorsqu'on- 
sait qu'à Paris , sur sept individus qui meurent aprèA 
l'âge de vingt ans , il y en a toujours au moins un 
qui succombe à une maladie cancéreuse , peut-oii , 
tans crainte de se tromper, attribuer à une disposi- 
tion héréditaire l'existence dé plusieurs maladies de 
ce genre dans une même famille ? » Cependant 
M. RouzET se prononce pour l'affirmative^ et cite 
une foule de faits en faveur de son opinion. Ma- 
dame Deshoulières , si connue par ses charmantes 
idylles, succomba à un cancer au sein, et sa fille 
périt de la même maladie , à l'âge de cinquante-six 
ans. Madame de la Vallièrey et madame de Cfa.atil- 
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Ion sa fille 9 eurent le même sort. Dans une famille 
Sur le can- dont l'ai élé long-temps le médecin , dit M. Portal, 

cer 

trois sœurs mariées sont mortes d'un cancer. Dans 
une autre 9 dit le même auteur, sur cinq filles qui Ofit 
toutes été mariées avec l'apparence de la meilleure 
santé 9 trois ont péri d'un ulcère carcinomateux à la 
matrice. Mais nous ne finirions pas , si nous vou- 
lions rapporter toutes les observations analogues : 
d'un autre côté 9 que d'individus issus de parens 
cancéreux n'ont pas éprouvé le moindre syioiptôme 
de cette maladie dans le cours d'une longue vie ! 

Ceux qui nient l'hérédité du cancer s'autorisent 
beaucoup de ces derniers faits : mais ignorent-ils 
qu'une maladie peut être héréditaire sans se déve*- 
lopper chez tous les enfans d'une même famille? 
Ainsi 9 tous les enfans d'un père phthisique ne pé« 
rissent pas de la plithisie. Cullen a fait 9 au sujel 
des scrophules 9 une remarque susceptible d'être 
étendue ; c'est que si l'un des deux parens seulement 
est scrophuleux, les enfans qui lui ressemblent sont 
affectés d'écrouelles , et les autres en sont exempts/ 
Pourquoi n'en serait-il pas ainsi des affefstioas can-» 
céreuses ? 

Quoi qu'il en soit, le cancer suit^ dans son déve- 
loppement^ deux marches bien différentes : tantôt il 
parcourt rapidement ses périodes , et tantôt il affecte 
une extrême lenteur* De là la distinction du cancer 
/ en aigu et en chronique 9 distinction importante ^ 

puisqu'elle a fourni le sujet d'un précepte théra- 
peutique. 

J'ai fait assez entendre que M. Rouzet regarde 
le cancer comme incurable. S'il propose quelques 
moyens contre cette terrible maladie 9 ce n'est donc 
qu'à titre de palliatifs , dans la vue d'en retarder le 
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i^veloppemept $ et de prolqnger d'autant la vie des ï5!^55S? 

, , _, . . ^, .j Sur leoan* 

malades. Il varie ces moyens suivant les accidens ou ^^^^ 
Içs complications qui se présentent : ainsi , la douleur 
est* elle excessive* le malade devient-il très-irri- 
table , il veut qu'on donne les narcotiques. La dou- 
leur, au contraire , est-elle modérée, mais y a-t-il 
des symptômes de phlogose , il prescrit les anti- 
phlogistiques , etc. , etc. 

La tumeur une fois ulcérée , il faut l'extirper : mais 
on n'attend pas toujours jusque-là pour en venir à 
l'opération* Quoique l'auteur ne voit pas en elle un 
remède souverain, cependant il lui reconnaît des 
avantages qu'on attendrait en vain de tout autre 
moyen. 

ti V lorsque l'affection est récente, on a le grand 
avantage de s'opposer au développement ultérieur de 
l'organe morbifiquef dont les progrès ^'ont presque 
toujours croissant , et d'enrayer, par cela méme^ 
l'action nuisible de ce même organe sur l'ensemble 
de la constitution ; 2,^ lorsque l'affection est ancienne 
et le cancer ulcéré, de dissiper, par ce moyen, des 
lésions vitales sympathiques déjà existantes , la mai- 
greur, l'état cachectique^ cela en tarissant, d'une 
manière spontanée , la source d'une sécrétion vi- 
cieuse et; infecte , et en empêchant son absorption ; 
3** enfin, de suspendre , pour un temps plus ou moins 
long , les effets de la diathèse , tandis qu*en se bor- 
nant à mettre en usage le traitement palliatif sus- 
mentionné , on ne peut tout au plus que ralentir la 
marche et les progrès de la lésion organique elle- 
mêmo ,qui, par la nature propre de son organisa- 
tl on, ne manque guère, au bout d'un temps plus ou 
moins long , de produire sur l'économie les plus fu- 
«esles effets. » 
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Tels sont les résuhats les plus communs de Tob-* 
Sur le can- servatîon : mais les exceptions sont nombreuses* 
cer. Combien de fois l'extirpation d'une tumeur cancé- 

reuse n'a-t-elle pas exaspéré le mal loin de l'ar- 
rêter , et cela dans des cas où tout semblait parler 
eh faveur de l'opération? Les praticiens conviennent 
assez de ne poin^ toucher à une tumeur tant qu'elle 
est peu volumineuse , indolente et dure dans tous ses 
points : mais qui nous dira qu'elle ne prendra pas un 
accroissement subit , que l'ablation eût prévenu? et, 
d'un autre côté, qui sait si cette ablation ne sera pas 
suivie d'une prompte récidive t après laquelle la ma- 
ladie marchera avec une extrême rapidité? 

Que fera cependant le praticien ? C^est à lui , dit 
M. RouzET , de bien peser les raisons qui peuvent 
l'engager à donner la préférence à la méthode ana- 
lytique ou à. l'opération. Toutefois, il respectera le 
cancer chronique : en effet, ce dernier pouvant 
rester stationnaire pendant un très^grand nambre 
d'années , et n'exerçant qu'une influence légère sur 
la constitution ^ ce serait une inconséquence impar- 
donnable de chercher à le détruire par un procédé 
quelconque , puisque l'expérience a démontré qu'a- 
lors il ne manque jamais de se reproduire au bout de 
peu de temps, et qu'il s'accroît avec une rapidité 
extraordinaire. 
, J'en ai dit assez sur cet ouvrage ; je n'ajoute plus 
qu'un mot pour l'auteur. M. Rouzet me paraît doué 
d'un excellent esprit; il cherche la vérité de bonne 
foi, et sans passions; il donne pour douteux ce qu'il 
ne croit pas suffisamment prouvé; pour vrai, tout ce 
qui lui paraît avoir le caractère de la vérité. Quelque 
problême qu'il se propose, il essaie de le résoudre 

^ec des faits : il en rapporte plus de cent avec touy 
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les détails nécessaires ; de sqrtà que, s'il lui échappe 
quelque erreur, eest pour émettre une opiQion trop ^^^^ 
générale ; mais il n'y a pas une seule proposition 
dans tout son livre qui ne soit vraie à beaucoup d'é<^ 
gards. Une ou deux fois seulement il nous a semblé 
qu'il avait trop généralisé ses conclusious, comme i^ 
par exemple, lorsqu'il dit qu'on ne guérit jamais du 
cancer. Je n'ofeedire à M. Rotjzbt qu'il ne pense 
pas assez par lui-même , parce qu'enfin il est pos- 
sible qu'il n'ait cédé qn'à l'autorité des faits. S'S. ' 
était' vrai pourtant que l'autorité des noms n'eût pa» 
été sans influence sur ses opinions , je l'engagerais 
à s'en affranchir dans sa seconde édition^ afin d'im- 
primer à son ouvrage le caractère d'originalité qui 

lui manqtie» 

J. Bousquet. 



Traité élémentaire de pharmacie théarî-- 
que , diaprés Vétat actuel de la chimie ; 
oiii^rage spécialement consacré à ceux 
qui se destinent à V étude de la phar^ 
macie, ainsi qu^aux élèves en méde^ 
cine et en chirurgie qui doivent passer 
leur troisième examen / par J« B. Ca* 
VENTOU, — Un vol. in^^ de 760 pages. 
Prix, Zfr. 5o cent , et 11 fr. , franc de 
port. — A, Paris , chez L. Colas , ru^ 
Dauphine , rC 32. 

In ftiedio stat virtus ': Ce principe a bien pu 
être reconnu et mu en pratique il y quelques siè- théoriqot. 
T.(AdelaC0l.i^delaià*Sér. Mars. 27 
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des; iMe sera peut-être dans quelques miile'ans.y 
tl^orl™**^*^ mais eti altendaut , au jour roiùi itous sommes ♦ on 
Toit un gi^and nombre de gens qui le méconnais- 
sent. En vain les hommes sage^s'efforceut de main- 
tenir dans un juste milieu dâs . extrêmes opposés; 
l'un de ces extrêmes repousse les nouveautés 9 parce 
qu'elles sont nouvelles ; Taiitre « au contraire « abu- 
sant dexes nouveauté niâme^ veut tout trouver en 
elles , et s'isoler pour aînsi dire du passé. Ces ré^ 
flexions ^ qm pourraient Viajipliquer à dea ci)s bien 
différens t peuvent àusàî f i-ouifer leur application 
dans les sciences et dans Part scientifique die la 
pharmacie. < ^ . : : ; . . <; . ' 

'-^Ett^ e^fett nous voyons encore i»> et œêxiite fMrw 
les hommes desquels on aurait droit d'aUeodfi^i (i^l 
sentimërtS'^^us raisonnables , ce que l'auteur du 
Traité que nous annonçons ^ nomme des ultras 
-pharmaceutiques. Soit que le peu d*étendue de 
en'r génie ne leur 'M^^ipâis «pelrmisvâe^ ConiBevoir les 
progrès .modef kies : des .> sei^ftces ' physiques ^ $oit 
cpi>\l^ ^n-^i^nt pas senti. le^ avantages qu'en, ppur- 
raiçnt retirer la. médecine ,et la. pharmacie, soit 
enfin que , par un« ç^use quelconque', ils soient resté 
étrangers a Va va ùceméiit général , cëâ dfernie^à re- 
fusent encore nvec opiniâtreté dëVèéonrièift^él^nlé- 
lioration apportée^ dans 1» pharmacie par: l'appiica- 
tian dBs;sdences accessoires > blâment ^yieoi^gt^ur 
ceux qui s^ livrent, et parsislei^t à çyiyre les^aoti- 
ques rouUues qu&Jeqj: ont tracées nos' aïeux. 

Si de tels hommes nous paraissent ridicules/ ^ ^^ 
est d'autres qui ne nous lé paraîtront guère moins. 
CeuX'»ci y tourmentés du demande l'innoMiationv veu- 
lent tout changer, tout défigncec, ;tout<^afypi^V«ar, 
et de leurs vains effortsné rr^tdténtleplus.souvent 
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qae quelc[ues noms dérivéâ , à grands frais >d'ëru-' 
ditiôn . du wrec ou du latin , ou bien quelques pré- Pj^ymacio 
tendueis classincations dont Tavantagé est d'eiïi- 
bi'ouitler la science et d'en retarder la marche. 

C'est dans l'intention â*ëviîer également ces deux 
extrêmes, et de diriger aKitant que poss^ible dans une 
foiite sage et modérée , ceux qui étudient l'ai^t de 
guérir, et la phartna<[îie; que M. CAVETfTotr a , 

entrepris un Tf^àiié élémentaire de -pharmacie 
^éo^i^ue , a après l'étài actuel de la chiniie, 
' Un traité de ce genre ne pouvait paraître plus A 
propos, lorsque la Faculté de médecine dîe Pariis vient 
de tioùs' donner une nouveau Codex, èiivrage éga- 
lement résultat d'une lobgue expérience et d'une 
érudSlibn éclairée. Bn effet , le Traité de M. Ca- 
VENTOU semble en êftre le côrtiplément , puisqu'a- 
vec ces deux livres oh peut acqfuérir une donnais- 
Bancé'a'ssez complète dés médicàfmens'cômposés en 
usage , et de la théorie des opérations qui nous les 

f 

donnent. Leé nations qu'on puisera dans 'cet ou- 
vrage seront d'autant pins complètes, que'M. Ca- 
TEN1POÙ n'a oublié ni négligé aucune partie de la 
pharmacie théorique < et qu'il y a joint l'exposé de 
toàtès les connaissances Chkuiqijes y et mêmes phy- 
siques , qui sont nécessaires pour bien entendre ce • 

qu'il= se propose d'eteserigiier. 

L'ouvrage est patiagé en trois grandes divisions; 
d'ans là prdÉfière, l'auteur comprend, sous le titre 
de Notions préliminaires j un abrégé de tous lea 
principe» chimico- pharmaceutiques qu'il est ur* 
gent à l'élève de connaître pour aborder avec fruit 
les deux divisions suiyaiites. Ainsi , après avoir pris 
des idées précisés sur la pharmacie , le but qu'elle 
se propose f les médiéamens , leur récolta, etlenr 
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consei'valion/ranalj^sev la sjrntbèsey l'at fraction» 
Pharmacie la lumière , le calorique , les gaz , tels que l'oxigèué^ 
théorique. l'azQte, Vair aliDosphérique, et l'hydrogène ; après 
avoir enfin considéré IVau sous ses trois états , li- 
quide f solide et gazeux , l'élève « disons-nous, sera 
dans le cas de mieux apprécier les corps dont on l'en- 
tretiendra par la suite ^ et de se faire des idées plus 
saines et plus justes sur leur nature* 

M. C. traite dans la deuirième division , avec la 
même méthode et le meniç soin , d^ la PI\arraacie 
organique > qui comprend la pharmacie botanique 
et la pharmacie; zoologique. On trouve d^iis cette 
division une excellente histoire des principes immér 
dii^ts de^ végétaux j et des animaux , ainsi que le^ 
/ divers composés pharmaceutiques qui résultent de 

leurs combinaisons ou de leurs mélanges. 

La troisième partie, offre enfin la pharmacie 
inorganique, qui comprend toutes les préparations 
tirées du règne minéral. 

Cet ouvrage dont le titre modeste ne semble pas 
annoncer des résultats aussi avantageux , sera d'une 
utilité bien plus générale qu'on ne le pourrait pen- 
ser d'abord. En effet, l'élève en pharmacie, et 
surtout l'élève en médecine , y trouveront le ré- 
sumé exact et clair de toutes les connaissances qu'ils 
se seront efforcëft d'acquérir dans les cours publics 
sur la pharmacie et ^ chimie, On sentira sans 
peine l'utilité d'un tel résumé , pour v/fixener dans 
l'esprit^ de l'élève qui va se présenter aux examens « 
l'ensemble des connaissances sur lesquelles on doit 
l'interroger ; il aéra d'autant plus précieux pour lui« 
que les autres ouvrages de pharmacie et de chimie > 
beaucoup trop étendus df^ilic^rs pour être relus 
en peu de temps etdansl^-but indiqué, contien- 



\^ 
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nent^ ceux de pharmacie , un amas Inutile de for- 
mules et de répélilîons , et "ceux de chimie, une xhéovique!^ 
foule de détails et de divisions plus ou moins su- 
perflues, qui en rendent l'élude longue > difficile t 
et beaucoup trop étendue pour l'élève en médecine 
particulièrement. C'est surtout sous ce dernier ■ - ■■ 
point de vue , que nous le recommandons aux jeunes 
gens qui se destinent à l'art de guérir. 

M. C. n'a pu cependant éviter âans son Traité 
un léger défaut , racheté à la vérité pa ^hien des 
avantages. Ce défaut est d^ailleurs commun à t^;:tes 
les premières productions des jeunes auteurs qui se 
lancent dans la carrière des sciences (i). On con- 
çoit en effet sans peine 9 qu'un jeune homme qui , 
pour la première fois , offre un livre au public ^ 
saisisse avec empressement cette occasion d'y con- 
signer toutes les observations et toutes les idées 
nouvelles qu'il a pu recueillir dans le cours de ses 
études ; de là résultent des détails et des digres- 
sions qui , bien qu'ils soient souvent d'un haut in- 
térêt, s'écartent pourtant quelquefois du premier 
but de l'ouvrage. On ne saurait non plus se fâcher 
de ce qu'un jeune auteur dans son premier ou son 
second ouvrage , s'empresse de témoigner par des 
épilhètes flatteuses, son respect, sa reconnaissance « 
et son admiration pour les hommes savans qui 
l'ont dirigé dans sa course; on doit espérer qu'il 
s'affranchira par la suite de cette obligation, et 
qu'il écrira bien des noms tout courts. 

ST. R. 



(1) Cet ouvrage n'est pas cependant le premier de M. Ca- 
vENTou. lia déjà donné ane nomenclature chimique , ana« 
Ipée dang ce Journal , tome Sg , page i35. (N. des B. ) 
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SOCIÉTÉ DE MÉDECINE. 

La Société de médecine « a depuis le premier jan- 
vier, année courante, reçu au nombre de ses mem- 
bres résidans, MM. Ch\ntourelle , Lugol et 
SuRUN. M. BoTENTUiT a été, en considération de 
son âge et de ses longs et importans services, 
nommé membre honoraire suppléant ^ pour occu- 
per la première place vacante ^ le nombre des mem- 
bres honoraires éiant fixé à vingt. (Article 5, tit. i*% 
du règlement de la Société de médecine. ) 

L'auteur du mémoire, n^4* envoyé au concours 
en i8i8, sur la question des pertes utérines , (7^0/. 
le numéro de Janvier^ p. i5 et 21 , ) s*est fait con- 
naître. C'est madame veuve BoîviN > auteur du 
Mémorial de l'art des accoucbemens , ancienne 
élève, ex-surveillante en chef à l'hospice de la Ma- 
ternité', etc. M. le président lui à fait remettre la 
médaille d'émulatioii en argent qui lui a été dé- 
cernée. 



La dixième livraison du bel ouvrage de M. Ali- 
BÊRT , premier médecin ordinaire du roi , méde- 
cin en chef , de rbôpital Saint-Louis, etc.* etc. sur 
les maladies de la peau , annoncée comme sous 
presse dans ce Journal , tome 46 , p. 279 , a paru 
depuis un an au moins ; la onzième livraison , sous 
presse au moment où nous écrivons , va paraître au 
premier pur. Nous en rendrons compte, dès qu'elle 
nous sera {mrveiiue; nous ne dou^n3 nullement 



qu'elle ne soutienne parfaitement 4e^«f »Uèle avec 
celles qui l'ont précédée.. 



' ^ 






SUITE DES OUVRAGES MANUSCRITS PARVENUS 

A t a' SOCIÉTÉ. 

1750. Mémoire sur la colique de Madrid, au' 
traitement dé laquelle Tacîde ililrîqûe a été em- 
ployé avec succès; ^par M. Carcuat , tiiédeciiià 
AUafort. . • .-.•.. 

inSi. Notice sur l^acupûncture ; par M. JDe- 
mours, iriémbre résidant. 

1752. Analyse du méconium du fœtus de la va-' 

^ '■ . • . 

elle; par M. Lasselgue , préparateur de chimie à 
l'Ecole d'Airori. ' 

1753. Mémoire en forme de rapport sur Tou-' 
Vrage de M. Clias , professeur de gymnastique à 
Berne ; par M. Bally , membre résidant. 

1753 bis. Mémoire sur les plaies articulaires 
avec ouverture des capsules synoviales chez le che- 
val, pour servir au traitement de Thydarthre en 
chirurgie comparée; suivi d'un nouveau procédé de 
cautérisation ; par M. Mathieu , médecin-vétéri- 
naire en chef du dépârteiâe&t'âes Vosges. - ' " 

1754. Observations sur l'efficacité des moyens 
topiques pour s'opposer à dès maladies qui, locales 
d'abord, s'accompagnetit de phénomènes généradx';' 
par M. MoRELOT , associé national ^ à Beaune. 

1755. De la complication des maladies ; par 
M. Caffin , médecin à Sémur , associé national. 
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1756. CoiV8tD]£aATiONS sur la dérivation et la 
révulsion ; par M. Artoing , médecin à Névers. 

1757. OfitERVATiON d'une maladie syphilitique 
dégénérée ; par M. Jourdain 9 ancien médecin de 
première classe aux armées. 

1758. Observations de miédecine pratique ; par 
M. Graffenauer , docteur en médecine 9 et médecin 
cantonal à Strasbourg. 1 

. 2759. Seconde Notice sur l'acupuncture ; par 
M. Demours , membre résidant. 

1760. De l'état des aliénés en France « des éta- 
blissemens où sont reçus ces mi^lades,et des mojeas 
d'améliorer leur sort; par M. Esquirol, membre 
résident. 

1761. Observation sur la sortie spontanée d'une 
pierre enkystée chez un enfant , par la plaie faite 
au périnée trois mois auparavant, dans l'intention de 
l'extraire ; par M. Frébault , docteur en médecine , 
chirurgien en chef de l'hôpital de Nevers. 

176&. Observation d'un squirrhe volumineux de 
l'estomac , que l'on avait jugé devoir appartenir au 
lobe moyen du foie ; par M. Frébault , déjà nommé. 

1763. MiNORRHAGiE guério par le vomissemont ; 
par M. Delaporte , D. M. à Vimoiitier. 

1764* Oj^sBavATxoif «ur une grossesse exira-uté- 
rine ; par M. Stonley, D. M. P. 

1765. Papiers relatifs à la topographie physique 
et médicale du département de la Seine, offerts à la 
Société de médecine , pour être déposés dans ses 
archives ; et rapport des travaux dont |'ai été chargé 
par elle en 1808 , pour la coufection de cette topo- 
graphie; par M. Bouvier, membre résident. 
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1766. Deux OBSERVATIONS de përîtonlte aiguë 
par suite de couches , et quelques réflexioas sur 
la fièvre dite puerpérale qui régna à Grenoble 
dans Thiver de 1800 et 1801 ; par M. J. B. Comte » 
docteur en médecine 9 associé national. 

1767. Réflexions sur la question suivante : L^ 
fièvre jaune est-elle contagieuse ? par M. Sédillot » 
membre honoraire. 



BIBLIOGRAPHIE. 

Mîanuel des plantes usuelles indigènes , ou His- mm 



4oire abrégée des plantes de France , distribuées Bibliogra« 
d'après une nouvelle méthode ; contenant leurs pro- ^ ^^* 
prîétés et leurs usages en médecine, dans la phar- 
macie et dans l'économie domestique ; suivi de re- 
cherches et d'observations sur l'emploi de plusieurs 
espèces qui » dans la pratique de la médecine , peu- 
vent remplacer un certain nombre de substances 
exotiques. Par J. L. A. Loiseleur-des-Long- 
GHAMPSf docteur en médecine de la Faculté de 
Paris, membre de la Société de médecine de la même 
ville , associé ou correspondant des Académies des 
sciences , inscriptions et belles-lettres de Toulouse^ 
de Rouen , de Toulon ; de la Société d'émulation de 
Rouen ; de la Société des sciences physiques et mé- 
dicales d'Orléans ; de la Société photographique de 
Gorenki en Russie, etc. 

Nos nec indicorum arabicarumi/ue merciuni , 
née ex ternis orhis aUingimuB medicinas. 
Non placent rei^edia tam longé nascentia ; 
non nobis gignuntUn Salutem quidem 
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sine Ms passe consiaré proiaBimtUé PtiîrJ, 
lia, II, cap ^st^. 

Deux gros vol. in-8^ Prix, i3 fr., et i6 fr. franc 
de port. 

A Paris , chez Méquîgnon aîné , libraire de la Fa- 
culté de médecine et des hospices , rue de l'École de 
médecine , n** 9. — 18 ig. 
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Ui menstruation 'Jl 

Quelques Considérations sur la membrane pu- 
pillaîre ; par M. Portal « . . 84 

Rétention des règles par une double oblitéra- 
tion congénitale du vagin; par M. Delisle. 9^ 

Cours complet de physiologie; ouvrage post- 
hume de Grimauo ^ . % • • . 104 

Exposé succinct des différens phénomènes sym* 
pathiques; par M. Pior&y v* • • < •> • • • 221 
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Recherclies et observations sur Le cancer; par 
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Chimie y opérations ^ accouchemens ^ 

îristrumens. 

Rapport de M. Lagneau sur le concours re- 
latif aux pertes utérines internes. i3 

Arrêté relatif à ce concours •••••.- * * * ^^ 

Nom de l'auteur du mémoire n"" 4* • • • • 4^^ 

Suite du mémoire de M« Marchand sur la 

« 

fistule à l'anus 32 

Observation de fracture de la mâchoire infé- 
rieure ; par M. Chollet 8o 

Observation d'qne fracture des ,deu^ fémurs 
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pression ; par M. Dupuytren 249 

Fractures de divers os chez les animaux. . . . Ibid^ 

Hernie épiploïque chésS un cheval aSo 

Intussusception intestinale chez une chienne. • Ibid. 
Observation d'une rupture du diaphragme; par 
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Observation d'une tumeur de nature inconnue « 
située au poignet d'un mendiant ; par M. Pas- 
CALis 338 

Histoire d'up cancer au sein , dont la terminai- 
son funeste a été amenée par le trismus ; par 
P. T..... 383 

Remarques, accompagnées d'observations , sur 
les plaies de l'abdomen ; par M. Sharp-Pat- 
TISON. 388 

Observations sur une opération d'aiiévrisme ; 
par le docteur Aubusson ^96 

Précis de plusieurs observations d'anévrisme ; 
par M. Larret 397 
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Observations sur Tefiicacité de la compression 
des artères carotides dans le cas d'engorge- 
ment sanguin du cerveau, etc. ; par M. Blaud. 87 
Sur un moyen de distinguer Tascite de Thydro- 

pisie enkystée ; par M. Rostan 93 

De l'abus de la saignée dans le traitement de 

la manie ; par le docteur Kinglake 117 
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cieuses \ par M. Bourgeois iJ^S 
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